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1 JOHDANTO 
 
Tämä opinnäytetyö on kehittämistyö, joka liittyy huumeiden käyttäjien läheis-
ten vertaistukiryhmätoimintaan ja sen toimintamallin luomiseen Varkaudessa. 
Kehittämisen lähtökohtana on se, kuinka hyvä ja toimiva vertaistukiryhmä syn-
tyy ja millaisia elementtejä se pitää sisällään. Työn tavoitteena on kehittää 
hyvä ja toimiva, sekä läheisten tarpeisiin mukautuva vertaistukiryhmä. Kehit-
tämismenetelmänä hyödynnetään benchmarkkausta eli vertailukehittämistä ja 
toisilta oppimista. Benchmarkkauksen kohteina on erityyppisiä ja eri kohde-
ryhmille suunnattuja vertaistukiryhmiä joita Varkaudessa toimii. Benchmarkat-
tavina asioina on vertaistukiryhmien rakenteisiin ja käytännön toteutukseen 
liittyvät seikat. Erilaisten vertaisuuteen perustuvien kehittämismenetelmien ja 
työtapojen yleistymisen taustalla on laajempaa työelämää koskevat muutok-
set, jotka korostavat kokemuksellista tietoa laadukkaiden hyvinvointipalvelujen 
tuottamisessa ja uudistamisessa (Seppänen-Järvelä 2005, 3). 
  
Olen vuosia työskennellyt erilaisissa tehtävissä nuorten parissa ja törmännyt 
siihen, kuinka lapsen päihteidenkäytön ilmeneminen on tuonut perheeseen 
ison kriisin. Kokemukseni mukaan suurimmat haasteet läheisten jaksamiselle 
ovat silloin, kun nuori ei ole motivoitunut hoitoon tai ei koe käyttöään ongel-
mana. Päihteiden käyttäjän tullessa hoidon piiriin myös perheenjäsenille voi 
olla tarjolla tukea. Usein käyttäjän sitoutuminen hoitoon on katkonaista, mikä 
osaltaan vaikuttaa myös läheisille tarjotun hoidon onnistumiseen. Toisaalta 
myös käyttäjän läheiset saattavat kokea, että olemassa oleva viranomaisapu 
on hankalasti tavoitettavaa tai sitä ei ole saatavilla silloin, kun oman lapsen 
päihteiden käyttö havaitaan. Viralliset auttamisjärjestelmämme läheisten toi-
pumisessa ja hoidossa ovat usein riittämättömiä. Läheisille tarjolla olevat avo- 
ja laitospalvelut kietoutuvat osaksi päihteiden käyttäjän saamaa apua tai on-
gelmien selvittelyä. Itsenäisinä avun ja erityisen tuen tarvitsijoina läheisiä ei 
juurikaan palveluissa huomioida tai sitä ei ole tilastoitu. (Itäpuisto & Selin 
2013,139–142.) Erityisesti päihdeongelmaisen aikuisen lapsen ja vanhemman 
läheissuhde näyttää olevan tuen saannin kannalta kaikkein unohdetuin. Van-
hempien huoli ja avun tarve on jäänyt palveluissa hyvin vähälle huomiolle (Hil-
tunen 2017, 25). Näin ollen läheiset voivat tulla tilanteeseen, jossa kokevat 
olevansa omillaan. Näissä tilanteissa vertaistuen saaminen voi olla korvaama-
ton apu.  
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Erityisesti läheisille suunnattuja palveluita ja vertaistukitoimintaa tarjoavat 
kolmannen sektorin toimijat (Itäpuisto & Selin 2013, 142), kuten Irti Huumeista 
ry. IH ry on omassa toiminnassaan toteuttanut vuosikymmeniä läheisten ver-
taistukiryhmätoimintaa eri puolilla Suomea. Kuulumiseni IH:n vapaaehtoisiin 
on mahdollistanut sen, että vertaistukiryhmätoimintaa on käynnistetty myös 
Varkaudessa. Ryhmän suunnittelussa ja toteutuksessa ovat olleet mukana 
Varkauden päihdeklinikka sekä Seurakunnan diakoniatyön. Nämä tahot toimi-
vat myös opinnäytetyön tilaajina. 
 
Opinnäytetyöni taustoitan huumeiden käyttäjien läheisten tilanteista, sekä niis-
tä ilmiöistä, joita perheet joutuvat käsittelemään läheisen huumeiden käytön 
seurauksena. Apuna tässä olen käyttänyt kirjallisuutta sekä omassa työssä 
tekemiäni havaintoja. Näistä havainnoista olen koostanut esimerkinomaisia 
tapahtumia ja tarinoita, joita olen yhdistänyt osaksi teoreettista viitekehystä. 
Tarinat pohjautuvat todellisiin tapahtumiin, mutta tunnistettavuuden estämi-
seksi niitä on muutettu. Tuomalla teoreettisen ymmärryksen ja konkretisoimal-
la ilmiön esimerkin avulla, toivon myös lukijalle selvenevän, millaisten asioiden 
äärellä liikutaan silloin, kun pyritään ymmärtämään huumeiden käyttäjien lä-
heisten tilanteita. 
 
Teoreettisessa viitekehyksessä kerron myös vertaistuen monimuotoisuudesta 
ja vertaistukiryhmätoiminnasta. Vertaisryhmät voivat erota toisistaan riippuen 
taustayhteisöstä ja ryhmäohjauksesta. Vertaistukiryhmiä on myös luokiteltu eri 
tavoin. Vertaistoiminnassa ryhmät voidaan jakaa taustaorganisaatioiden mu-
kaan kansalais-, järjestö-, välittäjä- ja julkistaustaisiin ryhmiin. Tätä jaottelua 
vasten Nylund (1999) on jäsennellyt ryhmien rakenteellisuutta sisäisen itse-
näisyyden sekä ulkoisen riippuvuuden näkökannalta. Tämä luokittelu antaa 
viitteitä vertaisryhmän rakenteista ja muodosta. 
 
Warpenius & Tigerstedt (2013,11, 11-19) toteavat, että käytöstä ja käyttäjälle 
aiheutuvista terveydellisistä sekä sosiaalisista haitoista on olemassa paljon 
tutkimustietoa. Huomioitavaa on, että päihteiden käytön haittavaikutukset kos-
kettavat käyttäjän lisäksi myös muita, kuten yhteiskuntaa ja käyttäjän läheisiä. 
Yksi käyttäjä aiheuttaa yleensä huolta monelle eri ihmiselle, kuten vanhemmil-
le, sisaruksille, puolisolle ja muille sukulaisilleen sekä ystäville, tuttaville ja 
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naapureille. Hakkarainen & Jääskeläinen (2013,100) mainitsevat, että käyttä-
jän lähipiirin kokemia haittavaikutuksia huumeiden käytöstä on tutkittu sangen 
vähän. Joitakin yksittäisiä tutkimuksia esimerkiksi läheisten, kuten lasten tai 
puolisoiden kokemuksista on kuitenkin tehty. Niistä mainittakoon Itäpuiston 
(2005) väitöskirja, jossa on tarkasteltu lapsuutensa alkoholiongelmaisten van-
hempien kanssa eläneiden kokemuksia, sekä Pirskasen (2014) tutkimus ai-
kuisten poikien kokemuksista isän ollessa alkoholisti sekä Holmilan (1988) 
väitöskirja alkoholin käytön vaikutuksista parisuhteessa. Myös opinnäytetöitä 
on viimevuosina tehty huumeiden käyttäjien läheisten kokemuksista, kuten 
Viertorinteen (2017) Yamk-opinnäytetyö, jossa läheiset ovat kuvanneet elä-
määnsä huumeiden käyttäjän rinnalla.  
 
Laajempaa tutkimustietoa läheisten kokemista huumehaitoista on sangen vä-
hän saatavilla (Hakkarainen & Jääskeläinen 2013,100). Näin ollen myös kirjal-
lisuutta huumeiden käyttäjien läheisteorioista on heikosti löydettävissä, vaikka 
asian parissa työskennellään monella alalla kuten hoitotieteissä, yhteiskunta-
tieteissä ja psykologian alalla. Irti huumeista Ry:n perustajajäsen Maire Leski-
nen, on kirjoittanut kirjan Koukussa Lapseen - Irti koukusta (2009). Voisi sa-
noa, että Leskinen on luonut kirjansa avulla ymmärrettävän ja syvälle pureutu-
van teorian riippuvuudesta perheen ja vanhempien näkökulmasta. Tämän ta-
kia olen teoreettisessa viitekehyksessäni hyödyntänyt paljon Leskisen ajatuk-
sia ja huomioita.  
 
2 HUUMEIDEN KÄYTTÄJIEN LÄHEISTEN VERTAISTUKITOIMINNAN 
KEHITTÄMISEN LÄHTÖKOHDAT 
 
2.1 Lainsäädäntö sekä kansallinen mielenterveys–ja päihdesuunnitel-
ma kehittämisen perustana 
Läheistyön tarkastelun ja kehittämistarpeen säädöspohjaiset perustelut ovat 
päihdehuoltolaista sekä valtakunnallisissa suosituksissa. Suomessa päihde-
huolto kuuluu kunnan tehtäviin. Päihdepalveluja tulee tarjota sosiaali- ja ter-
veydenhuollossa yleisesti sekä erityisesti päihdehuollossa. Päihdehuoltolaissa 
(17.1.1986/41, 6§) on todettu, että kunnan tulee huolehtia riittävistä päihde-
palveluista siten, että ne kattavat laajuudeltaan sekä sisällöltään kunnassa 
esiintyvän tarpeen. Lain näkökulmasta läheiset ovat samassa asemassa kuin 
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päihteiden käyttäjät. Päihdehuollon palveluja tulee antaa päihdeongelmaiselle 
itselleen, sekä tarjottava myös läheisille riittävää ja asiallista hoitoa siten, että 
siinä huomioidaan myös heidän avun, tuen ja hoidon tarpeensa. (Päihdehuol-
tolaki 1986,7§)  
 
Samankaltaisissa kunnissa palvelut voivat olla aika erilaisia riippuen siitä, kuu-
luvatko ne hallinnollisesti sosiaalitoimella vai terveystoimelle. Kunta voi päät-
tää toteutetaanko palvelut itse vai ostetaanko ne palveluntuottajilta. (Itäpuisto 
& Selin 2013, 138.) Tämä omalta osaltaan vaikuttaa siihen, miten päihdehoi-
dossa vastataan läheisten oikeuteen saada tarvitsemaansa apua ja yleensä 
siihen, millaista apua lopulta on saatavissa. On selvää, että läheisen avun tar-
peeseen vaikuttaa se minkälaisessa roolissa hän on suhteessa päihteiden 
käyttäjään. 
 
Lain edellyttämiä palveluita tarjotaan kuntien vastuulla olevissa päihdehoi-
toyksiköissä. Niissä tarjotaan usein erilaista keskusteluapua tai perheterapiaa. 
Se, että palveluja tarjotaan ei välttämättä takaa sitä, että juuri läheisten koke-
mia ongelmia käsiteltäisiin siinä määrin kuin olisi tarpeellista. Päihdepalvelut 
ovat lähtökohdiltaan hyvin käyttäjäkeskeisiä. Ne kietoutuvat pääsääntöisesti 
päihteidenkäyttäjän ongelmiin ja niiden ratkaisemiseen. Läheisten asema 
päihdepalvelujen näkökannalta on kieltämättä kaksijakoinen. Päihdehoidossa 
ymmärretään, että myös läheinen on avuntarvitsija. Toisaalta hänet nähdään 
entistä tärkeämpänä tukena päihdeongelmaisen hoitopolulla, sillä läheisiltä 
saatu tuki edesauttaa päihdeongelmista selviytymistä. On tärkeää muistaa, 
että usein myös läheiset kaipaavat apua niihin ongelmiin ja tilanteisiin, jotka 
johtuvat toisen päihteiden käytöstä (Itäpuisto & Selin 2013, 138–143.)  
 
Itäpuiston ja Selinin (2013,142) tekemän katsauksen perusteella läheisten 
huomioiminen suomalaisissa päihdepalveluissa näyttää sirpaleiselta. Erityisiä 
läheisille suunnattuja palveluita ei ole tarjolla kaikissa kunnissa, vaan läheisiä 
autetaan osana päihdeongelmaisen hoitoa. Taustaoletuksena voi olla, että 
apu valuu perheenjäsenille sitä kautta, kun päihdeongelmainen saadaan hoi-
toon. Näen tilanteen samoin. On totta, että läheiset huomioidaan paremmin 
siinä vaiheessa, kun päihdeongelmainen on saatu hoidon piiriin. Ajatus avun 
valumisesta on pulmallinen, koska päihdeongelmasta toipuminen on monivai-
heinen ja monesti vuosia kestävä prosessi. Vaikka päihdeongelmainen toi-
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puisikin, niin läheisten stressi tai heidän kokemansa psyykkiset, fyysiset ja 
sosiaaliset haitat eivät poistu heti. Päihdeongelma tuo mukanaan perheeseen 
epäluottamusta ja jännitteitä, jotka heijastuvat perheenjäsenten keskinäisiin 
suhteisiin. Niistä irti pääseminen ja paluu normaaliin elämään voi kestää hy-
vinkin pitkään. Pelko tilanteen uusiutumisesta pitää tiukasti otteessaan. (Itä-
puisto & Selin 2013,142.) 
 
Päihdepalvelujen keinovalikoiman riittämättömyyteen on kiinnittänyt huomiota 
niin ikään myös Sosiaali –ja terveysministeriön asettama Mieli 2009 -
ohjausryhmä. Ohjausryhmän toimesta on laadittu kansallinen Mielenterveys- 
ja päihdesuunnitelma. Suunnitelmassa yhdeksi keskeiseksi kehittämistar-
peeksi on osoitettu peruspalvelujen kehittäminen niin, että ne vastaavat entis-
tä paremmin kohderyhmän ja heidän läheisten tarpeisiin. Ohjausryhmä esit-
tää, että vuoteen 2020 saakka asiakkaan asemaa vahvistetaan monipuolista-
malla palveluja, kuten vakiinnuttamalla omaisia ja läheisiä huomioivia työmuo-
toja, sekä tehostamalla laaja-alaisesti vertaistukeen ja kokemusasiantuntijuu-
teen liittyviä toimintoja. Täsmentävinä toimenpiteenä nähtiin kokemusasian-
tuntijuuteen ja vertaistoimijuuteen liittyvien keskeisten käsitteiden määrittely, 
kuten kokemustieto, kokemusasiantuntija, kokemuskouluttaja sekä vertaistuki 
ja vertaistoiminta, sekä näiden käsitteiden selkeyttäminen. Tämän lisäksi 
opinnäytetöiden aiheita ja tieteellistä tutkimusta olisi suunnattava kokemus-
asiantuntijuuteen ja vertaistoimijuuteen. (Sosiaali -ja terveysministeriö 2016, 2; 
Sosiaali -ja terveysministeriö 2012, 24-26; Varjonen 2015, 23-24.)  
 
2.2 Huumeiden käyttäjän läheiset ja yhteiskunnan tuki 
2.2.1 Elämä huumeiden käyttäjän läheisenä 
Huumekokeilut, sekä kannabiksen käyttö ovat lisääntyneet Suomessa merkit-
tävästi. Erityisesti Varkaudessa kannabiksen käyttö on yleistynyt nuorten kes-
kuudessa. (Ristamäki 2018.) Tätä taustaa vasten yhä useampi perhe on tilan-
teessa, jossa joutuu kohtaamaan lapsensa huumeidenkäytön tuomat haitat.  
 
Olen vuosia työskennellyt erilaisissa tehtävissä nuorten parissa ja törmännyt 
siihen, kuinka nuoren päihteidenkäytön ilmeneminen tuo perheeseen ison krii-
sin. Perheen tuen tarve on ollut käsin kosketeltavaa. Vanhempien ja läheisten 
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kertomukset ovat koskettaneet minua syvästi ja auttaneet ymmärtämään mil-
laisessa tilanteessa perhe on silloin kun nuoren päihteiden käyttö on alkanut. 
Tässä luvussa käyttämäni läheisten autenttiset kertomuksia ja lausahdukset 
toimivat hyvin yleispätevinä kuvauksina tilanteista, joita huumeiden käyttäjän 
läheinen on voinut sanoa tai päihdeperheiden kanssa työskentelevä kuulla.  
 
Nykyään huumausaineista ja niiden käytöstä keskustellaan paljon. Tästä huo-
limatta vanhempien on vaikea kuvitella, että huumausaineiden käyttö kosket-
taisi tavallisia nuoria tai tulisi osaksi perheen arkea. Nuoren huumekokeilut ja 
käytön paljastuminen tulevat useimmille vanhemmille yllätyksenä. (Leskinen 
1999, 29). Silloin kun nuoren huumekokeilut tai säännöllinen käyttö paljastuu, 
on nuori pystynyt salaamaan käyttönsä jo hyvin pitkään. Vanhempia on vai-
vannut epämääräinen huoli ja ahdistus. Mieleen on varmasti hiipinyt epäilyjä, 
mutta ajatukset on haluttu torjua. Muistan erään äidin kuvanneen oman lap-
sensa tilanteen selviämistä seuraavasti: 
 
”Jo yläasteella se alkoi. Poissaoloja koulusta. Illat vietti ulkona kavereidensa 
kanssa. Kotiintuloajoista riitelimme jatkuvasti. Kovasti valitteli väsymystään ja 
silmät uupuneina ja verestävinä istui sohvalla. Koulusta soitettiin ja kerrottiin, 
ettei jaksa istua tunneilla, vaan lähinnä nukkuu. Tuli ne sikainfluenssarokotuk-
set samoihin aikoihin. Alettiin uutisoida lapsista ja nuorista, jotka saaneet ro-
kotuksista narkoleptisia oireita. Oireet ehkä täsmäävät, ajattelin! Puhuimme 
kotona asiasta; poika itsekin oli sitä mieltä, että varmaan rokotuksista johtu-
vaa. Tuli syksy ja opiskelupaikka toiselta paikkakunnalta. Sai koulun asunto-
lasta myös oman huoneen. Asuntolasta, että koulusta alkoi tulla puhelinsoitto-
ja kotiin - Eipä juuri kämpillään viihdy, oli rikkonut myös sääntöjä tuomalla kal-
jaa asuntolaan. Koululla epäilivät, että kyseessä saattaa olla päihteidenkäyt-
töä, koska kovasti on omissa maailmoissaan ja lähtee hoitamaan ”asioita” 
kesken koulupäivän, nuokkuu tunneilla jne. Suutahdin, koululta yli reagoitiin! 
Sitä narkolepsiaa varmaan, terveydenhoitajalle vaan! Ei! Ei ollut narkolepsi-
aa…se oli kannabis ja jotain muuta…” 
 
Toisaalta vanhemmat ovat saattaneet yrittää tuoda julki epämääräistä huol-
tansa virallisiin auttamisjärjestelmiin, mutta heillä on kokemus, ettei huolta ole 
otettu vakavasti tai tilanteeseen ei ole reagoitu riittävällä nopeudella.  Tätä 
tilannetta minulle on kuvaillut eräs isä seuraavasti: 
 
”Tunsimme, että jotain oli pielessä. Pojalla oli yöllisiä poissaoloja kotoa ja kou-
lu alkoi mennä huonosti. Kotoamme alkoi kadota tavaroita, meidän ollessam-
me töissä. Mielessämme oli herännyt vahva epäily lapsemme huumeiden käy-
töstä. Olimme yhteydessä nuorisoasemalle ja pyysimme saada huumeseulan 
kotiimme, koska oli melko varmaa, ettei saada poikaa lähtemään sinne mei-
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dän kanssamme. Tämä ei ollut mahdollista, vaan pyysivät, että tulisimme yh-
dessä poikamme kanssa vastaanotolle. Pyynnöstäni tekivät koulusta lasten-
suojeluilmoituksen ja itsekin olin yhteydessä lastensuojeluviranomaisiin tuo-
den huoltani julki. Viranomaisverkosto toimi aivan liian hitaasti. Poliisi otti yh-
teyttä kotiin. Poika oli ollut osallisena jossain epämääräisessä touhussa ja sel-
västi päihtyneenä. Tätä kautta saimme poikamme hetkeksi viranomaisten hal-
tuun ja huumeseulatkin saatiin otettua. Epäilymme osoittautui oikeaksi.” 
 
Kriisin elementit ovat olemassa jokaisen perheen kohdalla silloin kun huumei-
den käyttö paljastuu. Ollikaisen (2012, 348) mukaan jokainen ihminen kohtaa 
elämässään erilaisia kriisejä. Kriisit voivat olla psykososiaaliseen kehitykseen 
liittyviä kriisejä, kuten kehityskriisit. Tai kriisit saattavat ilmetä yllättäviä, emo-
tionaalisesti kuormittavia elämäntapahtumia, joita myös elämäntilannekriiseik-
si nimitetään. Tyypillisiä esimerkkejä näistä ovat äkillinen sairastuminen tai 
läheisen kuolema. Varsinaisia traumatisoivia tapahtumia voi olla väkivallan 
uhriksi joutuminen, onnettomuus tai mikä tahansa sellainen tapahtuma, joka 
uhkaa merkittävällä tavalla omaa tai läheisen terveyttä tai henkeä. Leskisen 
(1999,50) havainnon mukaan, lapsen ajautuminen päihteiden käyttäjäksi lau-
kaisee perheessä traumaattisen kriisin. Huumeiden käyttöön liittyvät taloudel-
liset ja sosiaaliset uhat lisäävät kriisin moniulotteisuutta ja vaativat perhettä 
reagoimaan monilla tasoilla. Jatkuvassa ” hälytystilassa” eläminen on läheisille 
kuluttavaa aiheuttaen niin fyysisiä kuin psyykkisiäkin oireita.  
 
Kriisin kohdatessaan ihminen käy läpi tietyt kriisinvaiheet, joiden kautta tapah-
tunutta asiaa käsitellään. Leskisen (1999) havaintojen mukaan huumeiden 
käytön tuoma kriisi näyttäisi poikkeavan muista kriiseistä lähinnä siten, että se 
on saattanut kestää vuosia, jopa vuosikymmeniä. Tämän kriisin käsittelemi-
nen, asiaan sopeutuminen ja tapahtumien hyväksyminen vievät yleensä pal-
jon aikaa. Asian työstäminen vaatii aikaa vielä senkin jälkeen, kun huumeiden 
käyttö on loppunut. Näin ollen läheisten kokema kriisi on Leskisen (1999) ha-
vaintojen mukaan traumaattinen kriisi sen pitkäkestoisuuden takia.  
 
Jokainen perhe on erilainen ja perheenjäsenet kokevat läheisen huumeon-
gelman eri tavoin. Perheet kuitenkin käyvät läpi tiettyjä vaiheita yrittäessään 
selviytyä tilanteesta. (Leskinen ym. 2003, 33.) Nämä vaiheet ovat kriisipsyko-
logian mukaan shokkivaihe, reaktiovaihe, käsittelyvaihe ja uudelleen suuntau-
tumisenvaihe (Ollikainen 2012, 359.) 
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Kuvassa 1 olevalla prosessimallilla olen pyrkinyt kuvaamaan psyykkisen 
trauman vaiheet, jotka omalta osaltaan on löydettävissä myös päihteidenkäyt-
täjän läheisten elämästä. Leskisen (1999, 51-52) mukaan näissä perheissä 
kriisin eri vaiheet käydään läpi monta kertaa. 
 
 
 
Kuva 1. Psyykkisen kriisikokemuksen kulku  
 
Huumeiden käytön paljastaminen on vanhemmille todellinen sokki, johon rea-
goiminen tapahtuu monitasoisesti. Tähän shokkivaiheeseen kuuluu mm. järky-
tystä, tuskaa, surua, sekavuutta, tunteettomuutta sekä fyysisiä oireita. Tässä 
vaiheessa läheinen ei pysty uskomaan tai ymmärtämään, mitä on tapahtunut. 
Toiset voivat lamaantua ja vetäytyä omiin oloihinsa. Ulkoisesti tämä akuutti-
kriisivaihe voi olla näkymätön siten, että työ ja velvollisuudet tulevat hoidetuk-
si, vaikka mielessä vallitsee kaaos. Yleensä ongelman kohtaaminen ja sen 
käsitteleminen kuluttavat paljon voimavaroja jolloin muut asiat jäävät taustalle. 
Myöhemmin järkyttyneen vanhemman voi olla vaikea muistaa, mitä on puhu-
nut tai tehnyt. (Leskinen 1999, 52-53.)  Ennen varsinaista shokkia ihminen on 
saattanut ”aavistaa”, että jotain pahaa on tapahtumassa. Tätä voisi kuvata 
ennakointivaiheeksi. 
 
Reaktiovaiheeseen kuuluu surua, tuskaa, vihaa ja jopa vastaan panemista 
(asioiden vastustamista). Alkushokista selvittyään vanhemmat alkavat vähitel-
len ymmärtää tapahtuneen ja sen merkityksen omaan elämäänsä. Tässä tilan-
teessa monet hyväksyvät ilmenneet tosiasiat ja alkavat hankkia tietoa niin 
huumausaineista kuin hoitopaikoistakin. Huoli puretaan toimintaan ja pohdis-
keluun siitä, mitä on tehtävissä. Leskisen (1999) mukaan äärimmillään van-
hempien toiminta ja reagointi ilmenevät ylireippautena. Tämän avulla he jak-
Ennakointivaih
e (jos on ollut 
ennakoitavissa
) 
Shokkivaihe 
Reaktiovaihe 
Työstämis- ja 
käsittelyvaihe/ 
tilanteen purku 
Uudelleensuun
tautumi-
senvaihe 
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savat jonkin matkaa. Mikäli shokin aiheuttamia tunteita ei käsitellä, ne voivat 
alkaa purkautua uupumuksena, psyykkisinä tai fyysisinä oireina, joihin ei löydy 
varsinaista syytä. Tässäkin vaiheessa vanhemmilla saattaa olla voimakas tar-
ve kieltää tapahtuma. Puolustusmekanismit aktivoituvat. Syyllistä etsitään ul-
kopuolelta, koulusta, lapsesta tai yhteiskunnasta. Tämä helpottaa sisällä ole-
vaa syyllisyyden tunnetta. Vähitellen kaikki reagointi alkaa kohdistua huumei-
den käyttäjään. Hänestä puhutaan ja hänen mukaansa toimitaan. (Leskinen 
1999, 53-54) 
 
Käsittelyvaiheessa esiin nousevat epätoivon jopa masennuksen tuntemukset. 
Läheisestä elämä saattaa tuntuu tyhjältä ja vaikealta. Asiaa käsitellään alita-
juisesti, joten tarve unohtaa ja muuttaa elämää kuuluu osaksi tätä vaihetta. 
Tämä vaihe kestää useita kuukausia. Kun ensijärkytyksestä on selvitty, tosi-
asiat tekevät kipeää, mutta niihin on sopeuduttava. Yleensä tämä vaihe johtaa 
läheiset etsimään itselleen apua. Jos puolustusmekanismeista luopuminen ei 
onnistu, tulee shokin aiheuttamasta hälytystilasta ihmiselle arkea. (Leskinen 
ym. 2003,45.) 
 
Sopeutumisvaiheessa suuntaudutaan uudelleen muuttuneeseen elämään, ja 
tapahtuneet asiat voidaan hyväksyä osaksi elämää. Voimakkaat tunnereaktiot 
alkavat tasaantua, jolloin arki sujuu ja näyttää helpommalta. Tähän vaihee-
seen pääseminen kestää yleensä vuoden. (Ollikainen 2012; Leskinen ym. 
2003.) Näkemykseni mukaan läheisten todellinen siirtyminen sopeutumisvai-
heeseen kestää tavanomaista pidempään. Se näyttäisi tapahtuvan kunnolla 
vasta sitten, kun käyttäjällä on riittävän pitkä päihteetön vaihe takanaan tai 
tilanne päättyy käyttäjän kuolemaan. 
 
Leskinen (1999) luonnehtii kirjassaan, kuinka vuosia jatkunut huumeongelma 
on moniulotteinen pulma jolloin siihen liittyvä kriisi ja sen työstäminen eivät 
etene normaalin logiikan mukaan. Kun läheiset ajattelevat tilanteen olevan 
tasapainossa, tapahtuu monesti jotain, joka suistaa läheiset takaisin shokki-
vaiheeseen. Tyypillisesti läheiset yrittävät selviytyä tilanteesta ja koota voimi-
aan, jotta jaksavat olla huumeiden käyttäjän tukena siltä varalta, että haluk-
kuus muutokseen tulee. Myös perheen elämä on muutoksessa, sillä asiat pa-
laavat harvoin täysin ennalleen.  Kriisin liittyvän normaalin prosessin läpikäy-
minen mutkistuu ja on tavallista, että läheisten oma elämä mukailee huu-
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meidenkäyttäjän sen hetkistä tilannetta. Läheiset pyrkivät sopeutumaan vallit-
sevaan kaaokseen, mutta kun jotain odottamatonta tapahtuu, alkaa kriisi ikään 
kuin uudestaan.  
 
Nuoreen itseensä huumeiden kokeilu tai lyhytaikainen käyttö ei välttämättä 
jätä syviä jälkiä, mutta vanhemmille ne ovat aina shokki. Huumeista rakentuu 
vanhempien mielikuvissa pelottava uhka, joka armotta johtaa lapsen tuhoon. 
Vanhemmat lähtevät etsimään apua, ja yrittävät löytää keinon, jolla saada 
lapsi lopettamaan käyttämisen. Vahvasti asiaan reagoiminen tai viranomaisten 
puuttuminen tilanteeseen auttavatkin monia nuoria ja lyhytaikainen käyttö lop-
puu, mutta joissakin tapauksissa nuoren huumeiden kokeilu muuttuu jatku-
vaksi ja säännölliseksi käytöksi. Silloin käyttö vaikuttavaa nuoren hyvinvointiin 
sekä elämään. Näin ollen myös vanhemmat ja läheiset joutuvat imaistuksi pit-
käkestoiseen ja voimavaroja kuluttavaan tapahtumasarjaan. Tapahtumia oh-
jaa kasvava huumeriippuvuus ja toisaalta pyrkimykset sen katkaisemiseen. 
Tätä tilannetta kuvaavat kirjoissaan niin Korhonen (2009) kuin Leskinenkin 
(1999).  
Vanhempien tapa reagoida tai toimia ovat aina yksilöllisiä. Useimmat van-
hemmat pyrkivät ratkomaan ongelmia loogisesti. Nuoren kanssa pyritään kes-
kustelemaa (”puhumaan järkeä”), tekemään sopimuksia, sekä hakemaan rat-
kaisuja tilanteisiin. Koska kyseessä on nuori, joka ei toimi samalla logiikalla, 
on tilanne haasteellinen. Yleensä vanhemmat ovat tässä ristiriitatilanteessa 
neuvottomia. Heille on kova paikka huomata, että asiat eivät mene sitten kuin 
he ovat itse kuvitelleet. Nuori antaa lupauksia käytön lopettamisesta, mutta 
jatkaa lupauksistaan huolimatta käyttöä. Jokainen retkahdus on vanhemmille 
suuri pettymys, romahdus ja tunne epäonnistumisesta. (Turkka 2014,115.)  
Tyypillistä päihderiippuvuudessa elävälle ihmiselle on se, että hän toistuvasti 
lupaa lähipiirilleen lähteä hoitoon tai lopettaa käytön. Hän pyrkii vähentämään 
päihteidenkäyttöä, mutta yleensä motiivi raitistumiseen on selkiytymätön var-
sinkin alussa. (Leskinen 1999, 41; Turkka 2014, 115.) Useat hoitoyritykset ja 
toistuvat retkahdukset pitkällä aikavälillä ovat läheisille raskaita, koska toivo 
käyttäjän raitistumisesta romahtaa kerta toisensa jälkeen. Nuoren hoitoon 
pääseminen tai sinne hakeutuminen luovat aina toivoa tilanteen paranemises-
ta. Toivon, realismin, lupausten ja pettymysten kanssa kamppailu kuuluu lä-
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heisten elämään poikkeuksetta. Tuon seuraavassa esiin kuvauksen, erään 
perheen äidin tuntemuksista. 
 
”Pojan kannabiksen käyttö oli jo jatkunut useamman vuoden. Poika oli vakuut-
tanut perheelleen, ettei käyttö ollut ongelmallista, vaan hyvin hallittua satun-
naiskäyttöä. Asiasta oli keskusteltu useaan kertaan myös viranomaisten kans-
sa. Tilanne oli pojan vakuutteluista huolimatta täysin toinen. Kannabiksen polt-
telu ei pysynyt satunnaisena viihdekäyttönä ja kaiken lisäksi kysymyksessä oli 
vielä alle 18-vuotias nuori. Tilanteeseen puututtiin tiukasti. Poika sijoitettiin 
kauemmaksi kotipaikkakunnaltaan. Alkukeskustelussa pojan sekä vanhempi-
en kanssa käytiin päihderiippuvuuteen kuuluvia ilmiöitä läpi. Puheeksi tuli 
myös retkahduksen riskit, jotka osaltaan kuuluvat toipumiseen. Ensimmäiset 
kolme kuukautta sujuivat hyvin ja pojan paluu normaaliin huumeettomaan 
nuoruuteen alkoi olla hyvässä vauhdissa. Sitten tapahtui jotain, poika karkasi 
sijoituspaikastaan ja lähti ”radalle”. Pojan äiti oli pettynyt ja raivoissaan: ” -
Tämä on viranomaisten ja hoitohenkilöstön vika, koska sanoitte, että retkah-
dukset kuuluvat toipumiseen…Annoitte pojalle luvan retkahtaa ja lähteä käyt-
tämään aineita!”   
 
Yleensä vanhemmat ovat helpottuneita, kun omalle nuorelle on saatu hankit-
tua ammattiapua tai lapsi on päässyt hoitoon. Varsinkin nuoren, alle 18-
vuotiaan vanhemmat ovat kiitollisia saamastaan ”hengähdystauosta”. Ensim-
mäiseen hoitojaksoon liittyy yleensä paljon odotuksia sekä toiveita tilanteen 
normalisoitumisesta. Vanhemmat kokevat saaneensa lapsensa ainakin jo osit-
tain takaisin huumeiden verhoamasta maailmasta. Usko, toivo ja luottamus 
omaan nuoreen alkaa pikkuhiljaa rakentua takaisin. Yleensä nuoren retkahdus 
tulee vanhemmille odottamatta, vieden pohjan luottamukselta ja tuoden tilalle 
epäuskon, sekä pettymyksen itseensä, nuoreen ja monesti myös auttaviin ta-
hoihin. Erään isän tunnelmia seuraavassa: 
 
” Mitä ihmettä tapahtui? Monta kuukautta meni hyvin. Sain puheyhteyden lap-
seeni jälleen. Puhuimme paljon asioista ja poika oli avoimempi kuin aikoihin. 
Aloin todella uskoa ja luottaa häneen uudelleen. Uskoin parempaan. Sitten 
lähti…hävisi. Ei vastaa puhelimeen. Huomasin, että Facessa on käy-
nyt…ilmeisesti siis hengissä ainakin.” 
 
Huumeidenkäyttäjän tilanne koskettaa kaikkia perheenjäseniä ja muuta lä-
hiympäristöä, kuten ystäviä, sukulaisia ja naapureita. Huumeiden käytön seu-
rauksena perheen dynamiikka muuttuu. Perheenjäsenet omaksuvat tiettyjä 
rooleja yrittäessään selvitä ongelmista jolloin käytösmallit muuttuvat haitalli-
siksi. Tyypillistä on, että perheestä löytyy esimerkiksi syntipukki, kontrolloija, 
järkeistäjä, syyllistäjä ja vastuunkantaja, mahdollistaja sekä uhri (Leskinen ym. 
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2003, 45). Puhuminen ja huumeriippuvuuteen liittyvien asioiden jakaminen 
perheen sisällä on usein vaikeaa. Perheessä vallitsevaan tilanteeseen, sekä 
käyttäjään liittyy käsittelemättömiä ajatuksia, ja voimakkaita tunnekokemuksia, 
jotka ovat ristiriitaisia keskenään. Monesti vanhemmat kokevat myös epäon-
nistuneensa vanhempina. Syytä nuoren päihteidenkäyttöön etsitään itsestä tai 
perheen sisällä tapahtuneista asioista (Leskinen ym. 2003.) Epäonnistumisen 
tunteen alta löytyy syyllisyys ja häpeä, jotka omalta osaltaan vaikeuttavat 
avointa vuorovaikutusta lähiympäristön kesken. Nuoren päihteiden käyttö saa-
tetaan salata niin naapureilta, kuin sukulaisiltakin. Asian salaaminen ja kulissi-
en ylläpito voi jatkua kauankin, johtaen eristäytymiseen lähiympäristöstä. Toki 
perheenjäsenet itse päättävät, kenelle ovat asiasta avoimia eikä kaikille asias-
ta tarvitse kertoa. On hyvä suojata myös itseään. Asioiden salaaminen ja ku-
lissien ylläpito käyvät yleensä sitä vaikeammaksi, mitä syvemmälle huume-
riippuvuus etenee. Läheiset joutuvat valehtelemaan esim. isovanhempien ky-
sellessä nuoren asioista. He saattavat pelätä lähiympäristön reaktioita ja nii-
den vaikutusta omaan elämään ja asemaan sosiaalisissa suhteissa. Tässä 
erään perheen vanhempien tuntemuksia. 
”Emme voi puhua asiasta sukulaisten kanssa. Isovanhemmat ovat jo niin iäk-
käitä, etteivät ymmärtäisi mistä on kyse. Olemme kertoneet poikamme lähte-
neen opiskelemaan toiselle paikkakunnalle, vaikka todellisuudessa olemme 
yrittäneet salata, mikä perhettämme on kohdannut. Emme oikeastaan edes 
halua, että lapsemme kävisi isovanhempien luona, koska vaarana on, että 
antavat rahaa, jos nuori pyytää. Tämän lisäksi arvotavarat ovat vaarassa ka-
dota. Omat perintökorunikin ovat hävinneet! Nyt kun pojan hoito on järjestynyt 
eri paikkakunnalle, on helpompi kertoa, että opiskelee toisaalla. Totta osittain, 
sillä opiskelee nyt täältä hoitopaikasta käsin. Työpaikalla yritämme olla niin 
kuin mitään ei olisikaan tapahtunut. Varomme puhumasta edes lähimmille 
työkavereille perheemme asioista ja käännämme keskustelun muualla, jos 
näin on käymässä. Kieltämättä pelkään hieman työpaikkanikin puolesta.”  
Oman lapsen päihdeongelma rasittaa koko perhettä. Tämän takia vanhempi-
en on hyvä kiinnittää huomiota myös omaan hyvinvointiinsa. Huumeongelmai-
nen nuori vie huomiota myös perheen muilta lapsilta. Toisaalta vanhemmat 
haluavat yleensä suojella ainakin perheen pienempiä sisaruksia asialta eivät-
kä kerro, mitä tapahtuu. Perheen tunneilmapiiri muuttuu, kun vanhemmat 
suuntaavat voimavaransa aineita käyttävään lapseen. Sisarukset kokevat tä-
män yleensä ahdistavana ja pelottavana asiana. 
Tilanteen jatkuessa pitkään koko perhe väsyy ja tasapaino järkkyy. Asioihin 
liittyvä psyykkinen työskentely ja niiden käsittely ovat perheenjäsenillä yksilöl-
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listä. Leskisen (2009,34) mukaan vanhempien kesken saattaa tulla suuriakin 
näkemyseroja siitä, kuinka nuoren päihteidenkäyttöön suhtaudutaan ja tilan-
netta hoidetaan. Toinen vanhemmista voi olla jyrkän linjan kannalla esittäen 
ehtoja ja vaatimuksia, jopa uhkailuja, saadakseen lapsensa lopettamaan ai-
neiden käytön. Toinen voi puolestaan asettua lujasti lapsen puolelle, koska 
pelkää liian ankaruuden pahentavan tilannetta. Voi olla, ettei yhteisistä toimin-
tatavoista pystytä sopimaan ja auttamiskeinoista tulee riitaa.  
Yhteistä läheisten kokemuksille on yleensä häpeä, syyllisyys, toivo ja epätoi-
vo. Läheiset saattavat kokea myös epätodellista iloa, varsinkin siinä vaihees-
sa, kun huumeriippuvainen alkaa raitistua. Monesti vanhemmat saattavat aja-
tella voivansa paremmin vasta siinä tilanteessa, kun nuori selviytyy ja lopettaa 
huumeiden käytön. Toisinaan omaisten on hyvin vaikea ymmärtää, että vaikka 
oma lapsi ei halua muuttaa elämäänsä, heidän itsensä kannattaa se tehdä. 
(Leskinen 1999, 74.) 
Silloin kun huumeidenkäyttäjänä on oma lapsi, värittää se lapsen ja vanhem-
man suhdetta erityisesti. Mikäli huumeiden käyttö alkaa jo nuorena, se hidas-
taa nuoren normaalia kehitystä ja valmentautumista itsenäiseen ja tasapainoi-
seen aikuisuuteen. Täysi-ikäinen nuori voi olla todella kypsymätön ja avuton. 
Mitä syvemmälle huumeriippuvuuteen nuori ajautuu sitä tiukemmin vanhem-
mat (yleensä äiti) kokevat, että nuori on täysin kyvytön huolehtimaan asiois-
taan. Näin asian kokiessaan vanhemmat rientävät apuun ja alkavat hoitaa 
nuoren asioita tämän puolesta. Tässä tilanteessa on vaarana, että hyvistä ai-
keista huolimatta hoivaaminen ja huolehtiminen ei kannustakaan nuoren ihmi-
sen omaa kasvua ja itsenäisyyttä, vaan alkaa toimia päinvastaisesti luoden 
keskinäiseen riippuvuuteen perustuvia vääriä rajoja ja toimintatapoja, joihin 
totutaan vähitellen. (Leskinen 1999, 20-21.) Huumeriippuvuuden rinnalle alkaa 
muodostua toinen riippuvuus, mistä käytetään nimitystä läheisriippuvuus.  
Läheisriippuvuudessa vanhemmat saattavat käyttää kaikki voimavaransa nuo-
ren asioiden hoitoon, syöksyen apuun aina, kun kokevat lapsensa olevan vaa-
rassa tai avun tarpeessa. Vanhemmat alkavat huolehtia yhä enemmän huu-
meita käyttävästä nuoresta kantaen vastuuta hänen elämästään, hyvinvoinnis-
taan ja ratkaisuistaan. Tajutessaan tämän nuoresta alkaa kehittyä taitava ma-
nipuloija, joka oppii käyttämään tilannetta hyväkseen. Tämä voi näkyä siten, 
että nuori vetoaa vanhempiinsa, ja alkaa vaatia näitä hoitamaan hänen asioi-
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taan, kuten virastoasiointeja ja esim. maksamaan sakkoja tai huumevelkoja. 
Oman lapsen huumeiden käyttö merkitsee taloudellisia menetyksiä myös per-
heelle. Käyttäjälle annetaan vuosien varrella paljon rahaa, maksetaan käyttä-
jän laskuja, sakkoja, huumevelkoja sekä kunnostetaan käyttökelvottomaksi 
menneitä asuntoja ja autoja. Tätä asiaa tuo esiin myös Leskinen (1999). 
Vanhemmilla on vahva velvollisuudentunne omaa lastaan kohtaan. Tämä 
saattaa estää heitä tajuamasta, että ylihuolehtivuus voi monesti pahentaa ti-
lannetta. Tuskin kukaan vanhempi tulee ajatelleeksi, että juuri omalla toimin-
nallaan voi ylläpitää tai mahdollistaa huumeiden käytön jatkumisen. Vanhem-
pien ajatusta ja toimintaa ohjaa taustalla oleva pelko lapsen kuolemasta. Me-
nettämisen pelko on vahva. Näin ollen vanhemmat ovat valmiita tekemään 
kaikkensa estääkseen tuon uhkakuvan toteutumisen. Niin Leskisen (1999) 
kuin Korhosenkin (2009) mukaan, huumeriippuvaisen läheisille isoimmat 
haasteet liittyvät kykyyn suojata itseään. Siihen liittyy kyky huolehtia omasta 
itsestään ja hyvinvoinnistaan, sekä asettaa käyttäjälle rajoja. Omaa elämää on 
tärkeää elää, vaikka läheinen onkin rakas. Perheenjäsenten oma jaksaminen 
ja itsestä huolehtiminen on tärkeää, vaikka huumeidenkäyttäjän sen hetkistä 
tilannetta ei pystyisikään auttamaan. 
2.2.2 Tehokkaan perhekeskeisen päihdetyön haasteet  
Suurimmat haasteet lähimmäisten jaksamiselle on silloin, kun nuori ei ole mo-
tivoitunut oman päihderiippuvuutensa hoitoon tai koe käyttöään ongelmana. 
Päihteiden käyttäjän tulessa hoidon piiriin, myös perheelle tarjotaan tukea ja 
apua ongelman käsittelemiseen. Usein käyttäjän sitoutuminen omaan hoi-
toonsa on katkonaista, mikä osaltaan vaikuttaa myös läheisille tarjotun hoidon 
onnistumiseen. Toisaalta myös käyttäjän läheiset saattavat kokea, että ole-
massa oleva viranomaisapu on hankalasti tavoitettavaa tai sitä ei ole saatavil-
la silloin, kun oman lapsen päihteiden käyttö havaitaan. Viralliset auttamisjär-
jestelmämme läheisten toipumisessa ja hoidossa ovat usein riittämättömiä. 
Läheisille tarjolla olevat avo- ja laitospalvelut kietoutuvat osaksi päihteiden 
käyttäjän saamaa apua tai ongelmien selvittelyä. Itsenäisinä avun ja erityisen 
tuen tarvitsijoina läheisiä ei juurikaan palveluissa huomioida tai sitä ei ole tilas-
toitu. (Itäpuisto & Selin 2013,139-142.) Erityisesti päihdeongelmaisen aikuisen 
lapsen ja vanhemman läheissuhde näyttää olevan tuen saannin kannalta 
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kaikkein unohdetuin. Vanhempien huoli ja avun tarve on jäänyt palveluissa 
hyvin vähälle huomiolle. (Hiltunen 2017, 25.)  
 
Nuoren ollessa alle 18-vuotias, viranomaisverkosto pystyy puuttumaan melko 
hyvin ongelmien hoitoon lastensuojelulain velvoittamana. Tätä kautta myös 
vanhemmille on tarjolla ainakin jonkinlaista tukea. Erilaiset nuorisoasemat se-
kä päihdeklinikat tarjoavat omissa palveluissaan tukea myös perheenjäsenille. 
Monet lastensuojelulaitokset sekä päihdekuntoutusyksiköt tarjoavat perhete-
rapiaa ja pyrkivät tekemään perhekeskeistä päihdetyötä. (Itäpuisto & Selin, 
2013, 140-143.) Ongelmallista tässä on se, että usein nuori sijoitetaan kau-
emmaksi kotipaikkakunnaltaan. Tällöin tehokkaan perhekeskeisen päihdetyön 
toteuttaminen sijoituspaikassa on hankalaa pitkien matkojen takia. Pulmalli-
seksi tilanne muuttuu siinä vaiheessa, kun nuori on saavuttanut täysi-
ikäisyyden. Tällöin viranomaisverkoston tehokas työskentely on miltei mahdo-
tonta, ellei nuori itse ole valmis vastaanottamaan tarjottua apua päihteiden 
käyttöönsä. 
 
Päihdehoidossa ensisijaiseksi avun tarvitsijaksi nähdään yleensä päihdeon-
gelmainen. Käytännössä asiakkaalta kysytään tämän halukkuutta ottaa per-
heenjäsen mukaan hoitoon. Näin ollen päihdeongelmainen voi toimia myös 
eräänlaisena portinvartijana, jolle annetaan valta päättää, saavatko perheen-
jäsenet apua. (Itäpuisto & Selin, 2013,143.) Yleensä hoitoon sitouttamatto-
muus tai siitä kieltäytyminen johtavat siihen, että perhe ja läheiset tulevat tilan-
teeseen, jossa kokevat olevansa omillaan. Näissä tilanteissa vertaistuen saa-
minen voi olla korvaamaton apu perheen ja läheisten jaksamiselle. Huume-
riippuvaisten vanhemmat joutuvat katsomaan läheltä huumeongelmaa ja kan-
tamaan raskaimman taakan. Yksi tapa auttaa vanhempia on vertaistukiryhmä-
toiminta. Ryhmissä vanhemmat pystyvät puhumaan vapaasti huumausainei-
den tuomista ongelmista ymmärtävässä seurassa, purkamaan katkeruutta ja 
surua ja tukemaan toisiaan toipumisessa. 
 
21 
 
2.3 Järjestö – ja vapaaehtoistyö julkisten palvelujen täydentäjinä 
2.3.1 Varkauden päihdepalvelujen kenttä 
Varkaudesta löytyy monimuotoista toimintaa vertaistukeen liittyen. Täältä löy-
tyy kokemustietoa päihteiden käytön problematiikkaan, vanhemmuuden ja 
perheen dynamiikkaan vaikeissa elämäntilanteissa, sekä kriisien läpikäymi-
seen ja toipumiskokemuksiin ryhmän tuella. Varkaudessa toimii erilaisia var-
taistukiryhmä, mutta täältä puuttuu tukiryhmä joka olisi suunnattu juuri huu-
meiden käyttäjien läheisille. Tähän puutteeseen vastataan nyt usean toimijan 
yhteistyöllä, hyödyntäen IH:n kehittämää läheisten vertaistukitoimintaa ja so-
veltaen sitä oman kaupungin tarpeisiin.  
 
Varkaudessa ensisijainen päihdepalvelujen järjestäjä on kaupungin päihdekli-
nikka, joka tarjoaa hoitoa erilaisiin riippuvuussairauksiin. Päihdeklinikalla tarjo-
taan hoitoa ja tukea niin käyttäjille itselleen kuin heidän läheisilleen. Kohde-
ryhmänä on alkoholin, lääkkeiden ja huumeiden vuoksi vaikeuksiin joutuneet 
henkilöt sekä myös heidän läheisensä. Päihdeklinikka tarjoaa yksilöterapiaa, 
pari-ja perheterapiaa, ryhmätoimintaa sekä nuorten päihdetyötä ja lääkäripal-
veluita. Yhtenä työmuotona on jalkautuva päihdetyö, jossa palveluja viedään 
asiakkaan kotiin. (Päihdeklinikka.) Sosiaali-ja terveyspalveluissa läheisiä aute-
taan osana palveluprosessia.  
 
Varkaudessa toimivalla Päiväkeskus Kalevalla on pitkät ja vahvat perinteet 
vapaaehtoistyöstä sekä vertaistuellisesta toiminnasta. Kalevassa vertaistuki 
on myös hyvin toiminnallista, yhdessä tekemistä ja kokemista. Se on kaikille 
avointa toimintaa, jonka ainoana ehtona on ”sillä hetkellä selvin päin olemi-
nen”. (Varkauden työterapinen yhdistys, 2014.) 
 
Varkaudessa toimii myös Anonyymit Alkoholistit (AA- ryhmä), sekä Nimettö-
mät Narkomaanit (NA-ryhmä). Ryhmät on suunnattu päihteitä käyttäville tai 
päihderiippuvuudesta toipuville ihmisille. Varkaudesta löytyy myös Al- anon 
vertaistukiryhmä, joka on suunnattu alkoholiriippuvaisten läheisille. NA-ryhmä 
on omilla avoimilla ryhmätapaamisillaan pyrkinyt tavoittamaan myös huumei-
den käyttäjien läheisiä, mutta se on lähtökohtaisesti addikteille itselleen, joten 
sielläkään ei käsitellä juuri läheisten toipumista. Tarve juuri läheisille suunna-
22 
 
tusta palvelusta ja vertaistukitoiminnasta on huomattu myös Varkauden päih-
detyön saralla. 
 
2.3.2 Seurakunnan ja järjestöjen yhteistyöllä järjestetty vertaisryhmä-
toiminta  
Seurakunnan diakoninen työ sekä monimuotoinen vertaistukitoiminta kohtaa-
vat niin päihteidenkäyttäjiä kuin heidän läheisiään. Varkauden seurakunnan 
vahvuutena vertaistukitoiminnassa, ovat monipuoliset läheisten vertaistuki-
ryhmät, jotka toimivat yhteistyössä eri järjestöjen ja seurakunnan kesken. 
Osassa vertaistukiryhmiä on ohjaajana seurakunnan diakoniatyöntekijä, mutta 
monet vertaistukiryhmät toimivat itsenäisesti siten, että seurakunta on lähinnä 
mahdollistajan roolissa, tarjoten omia tilojaan ryhmien käyttöön.  
 
Osa seurakunnan siipien alla toimivista vertaisryhmistä profiloituvat nimen-
omaan vanhempien tai läheisten vertaisuuteen sekä kokemusasiantuntijuu-
teen. Näistä ryhmistä mainittakoon Henkirikoksen uhrien läheiset ry (HUOMA 
ry), sekä Lapsikuolemaperheet ry (KÄPY ry). Näiden lisäksi Diakoniatyön per-
hetyö toimii yhdessä kaupungin kanssa ”Huomaa lapsi –toiminnassa”. HULA - 
ryhmä on suunnattu päihteitä käyttäville vanhemmille ja heidän lapsilleen. 
(Sulkko 2017.) 
Kaikki diakoniatyön toiminta on päihteetöntä ja ne koetaan turvallisina. Erityi-
sesti avoimet toiminnat ovat monipuolisia kooten yhteen päihteiden käyttäjiä 
tai heidän läheisiään. Näistä mainittakoon vähävaraisten arkiateria, elintarvike 
jaot, saunaillat, sählyryhmä sekä avointen ovien ryhmät. (Sulkko 2017.) 
Diakoninen vanhustyö järjestää Seniori pysäkki- ryhmiä. Ryhmissä käy ikäih-
misiä, joilla on traumaattisia kokemuksia myös päihteiden käytön vuoksi. Seu-
rakunnan järjestämät sururyhmät ovat kaikille avoimia. Myös sururyhmissä 
tulee välillä vastaan päihteiden vaikutus elämän pituuteen. (Sulkko 2017.) 
Vertaistukiryhmiä toimii itsenäisesti; Sota-orvot, näkövammaiset, mielenterve-
ysryhmä, sekä useita pieniä vanhusten ryhmiä joissa on vertaisohjaaja. Nämä 
ryhmät on tarkoitettu mm. yksinäisille, päihteitä käyttäville tai masentuneille 
ikäihmisille. Myös muita ryhmiä löytyy. (Sulkko 2017.)  
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Vaikka kaikki läheisryhmät eivät ole suuntautuneet päihdetyönkenttään, on 
mahdollista, että näistä löytyy piilossa olevana ongelmana myös oman lapsen 
päihteidenkäyttöä. (Sulkko 2017.)  
2.3.3 Irti Huumeista Ry:n huumeiden käyttäjien läheisten vertaistuki-
ryhmä 
Valtakunnallisella tasolla läheistyön pioneerina voidaan pitää IH ry:tä, joka on 
yli 30 vuoden ajan tehnyt systemaattisesti työtä huumeiden käyttäjien sekä 
heidän läheistensä kanssa. Yhdistyksen toiminta-ajatuksena on tarjota julkista 
sektoria täydentäviä palveluja matalalla kynnyksellä huumeiden käyttäjille ja 
heidän läheisilleen. Yhdistyksen toiminnan tarkoituksena on ehkäistä huumei-
den käyttöä, tukea läheisiä, käyttäjiä ja toipujia sekä vaikuttaa huumetyön ke-
hittämiseen Suomessa. (Irti Huumeista ry, 5.) 
 
Yhdistyksen toiminta on käynnistynyt 1984 aktiivisten vanhempien toimesta, 
jotka ryhtyivät etsimään apua ja tietoa lapsensa huumeongelmiin. Yhdistyksen 
kautta vanhemmat pyrkivät vaikuttamaan tehokkaammin palvelujen tarjotaan, 
yhteiskunnallisiin asenteisiin sekä huumetietoutta koskeviin asioihin. Toiminta 
oli aluksi huumeiden käyttäjien läheisten tukemista, ehkäisevää työtä ja tiedot-
tamista, sekä kansainvälistä yhteistyötä. Sittemmin toiminta on laajentunut 
ympäri Suomen. Vapaaehtoistyön rinnalle on kehittynyt myös vahva ammatil-
linen toiminta, joka tukee vapaaehtoistyötä. Yhdistyksen historia on ollut am-
mattilaisten sekä vapaaehtoisten, vertaisten ja asiantuntijoiden yhteistyötä 
korostavaa kansalaistoimintaa. (Toivanen 2010, 12; Lassila 2003, 7.) 
 
Yhdistyksen tärkein toimintamuoto rakentuu läheisten vertaistukiryhmille. 
Ryhmätoiminnot ovat olleet yhdistyksen työmuotona alusta sakka. (Lassila 
2003,7.) Vuosien saatossa IH on laajentanut läheisten vertaistukitoimintaa 
monimuotoisemmaksi. Avoimien ryhmien rinnalla toimii myös suljettuja ryh-
miä, kuten sururyhmiä, puolisoryhmiä, sisarusryhmiä sekä verkossa toimivia 
vertaistukiryhmiä. Pääsääntöisesti, varsinkin avoimet vertaistukiryhmät ovat 
tarkoitettu kaikille huumeiden käyttäjien läheisille.  
 
 
 
24 
 
2.4 Vertaistukea ja ammattiapua rinnakkain 
 
Suomessa on pitkät perinteet järjestö- ja vapaaehtoistyöllä julkisten palvelujen 
täydentäjänä. Etenkin vertaistoiminta on ollut monin tavoin yhteydessä paikal-
listen palvelujen ja järjestötoiminnan kanssa siten, että vapaaehtoiset sekä 
ammattilaiset ovat työskennelleet yhdessä (Jyrkämä & Huuskonen 2010,81). 
Ammattiapu ja vertaistuki eivät ole toistensa kilpailijoita, vaan toisiaan täyden-
täviä tuen muotoja. Vertaistukitoiminta tunnustetaan entistä enemmän palve-
luketjun täydentäjäksi. Toiminnalla on myös yhteiskunnallisesti katsottuna en-
nalta ehkäisevä merkitys (Laimio & Karnell 2010,11), sillä järjestöjen vapaaeh-
toistyö ja vertaistoiminta ovat maksuttomia, pitäen sisällään vankkaa koke-
musasiantuntijuutta. 
  
Julkinen palvelujärjestelmä sekä vertaistuki sivuavat toinen toisiaan miltei ai-
na. Mieli 2009-ohjelman tavoitteena on kehittää mielenterveys-ja päihdepalve-
luja siten, että kunnat koordinoisivat julkisten, yksityisten ja kolmannen sekto-
rin tarjoamat palvelut yhtenäiseksi kokonaisuudeksi siten, että vertaisverkosto-
jen ja palvelujärjestelmän välille muodostuisi selkeä rakenne. Visio vertaistuki-
toiminnan liittämisestä osaksi hyvinvointipalveluja mahdollistaa paremmin pal-
velujen asiakaslähtöisyyden, jolloin kokemustieto saadaan myös ammattilais-
ten tietouteen. (Jyrkämä & Huuskonen 2010, 82-84; Partanen ym. 2010, 15.)  
Vertaistuki ja ammattiapu ovat selkeästi eri asioita. Ne kuitenkin voivat toimia 
rinnakkain tukien toinen toistaan. Artikkelissaan tätä asiaa käsittele Mikkonen 
(1996). Hän toteaa, että Suomessa on hyvä ja monipuolinen sosiaaliturva, 
joka tarjoaa elämisen perusedellytykset ja tarjoaa tukea hankalissakin tilan-
teissa. Sosiaaliturva ei kuitenkaan yllä kaikille erityisalueille sellaisenaan.  
Kaiken lisäksi se on hidas toimimaan ja ylhäältä tapahtuvan ohjautuvuutensa 
takia melko kankea järjestelmä. Vertaisryhmät toimivatkin virallisten organi-
saatioiden rinnalla täydentäen yksilön turvaa. Näin voidaan ajatella, sillä ver-
taisryhmän toiminta jatkuu, kun ammattiauttajan työaika loppuu.  
 
Nylundin (1999, 116- 131) mukaan suurin osa oma- vertaistukiryhmistä on 
kytkeytynyt läheisesti julkisiin palveluihin. Joillakin ryhmillä on yhteyksiä myös 
järjestöihin sekä seurakuntiin. Usein kuntien sosiaali-ja terveydenhuollon sekä 
seurakunnan ammattilaiset tekevät aloitteen ryhmätoiminnan käynnistämises-
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tä. Nämä myös tarjoavat ryhmälle tukea myöhemminkin. Jotkut ryhmät taas 
voivat alkaa kokoontua kansalaisten itsensä aloitteesta.  
 
2.5 Kokemustieto vertaistoiminnan perustana 
Vertaistuella tarkoitetaan toisen samankaltaisen kokemuksen omaavan ihmi-
sen tuomaa tukea. Se on vastavuoroista kokemusten vaihtoa, jossa saman-
kaltaisia kokemuksia ja prosesseja elämässään läpikäyneet ihmiset tukevat 
toisiaan. Vertaistuessa ei sinällään ole auttajia tai autettavia, vaan kaikki osal-
listuvat asioiden käsittelyyn. Näin vertaistukisuhteessa voi olla samaan aikaan 
niin tuen antajan, kuin tuen saajankin roolissa. Vertaisryhmässä saa olla oma 
itsensä, jolloin omia ongelmiaan ei tarvitse piilotella, eikä suurennella. Muut, 
joilla on samanlaisia kokemuksia, ymmärtävät puolesta sanasta miltä elämä 
voi tuntua. Vertaistukiryhmätoiminta perustuu tyypillisesti ryhmän omiin tarpei-
siin sekä lähtökohtiin. Vertaistukiryhmien tärkeimpiä tavoitteita lienee osallistu-
jien omien voimavarojen aktivoituminen. (Leskinen 1999, 68.) 
 
Huumeiden käyttäjien läheisten vertaistukiryhmässä ei paranneta lapsen 
päihdeongelmaa, vaikka ensi kertoja ryhmään tullessaan läheinen saattaa 
näin ajatella. Ryhmän toiminta tähtää ensisijaisesti osallistujien omaan muut-
tumiseen ja kasvuun. Korhosen (2013, 266) mukaan ryhmäläiset saavat toisil-
taan merkittävää tukea siihen, että pystyvät keskittymään itseensä ja omaan 
jaksamiseensa. Puhuminen, kuulluksi ja ymmärretyksi tuleminen on läheiselle 
iso asia. Ryhmän tuella on mahdollista päästä vähitellen irrottautumaan nega-
tiivista tunteista ja toimintatavoista, jotka omalta osaltaan ovat mahdollistaneet 
läheisen huumeiden käyttöä.  Ryhmässä opetellaan laittamaan rajoja käyttä-
jälle sekä välttämään syyllisyyden tunnetta, joka väistämättä on läsnä oman 
lapsen käyttäessä huumeita. Kieltojen ja rajojen laittaminen vaatii läheiseltä 
suuria voimavaroja. Näiden asettamisessa, ja niistä kiinni pitämisessä, ryh-
män tuoma tuki ja kannustus voi olla merkittävää. Ryhmän avulla pyritään 
tunnistamaan omia tunteita ja luopumaan syyllisyydestä.  
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3 VERTAISTUEN MONIMUOTOISUUS 
 
3.1 Vertaistuki yhteisöllisenä toimintana 
Vertaistoimijuuteen, kuten vertaistukeen -ja toimintaan liittyvien käsitteiden 
määrittely ja selkeyttäminen ovat olleet yhtenä täsmentävänä toimenpiteenä 
Kansallisessa mielenterveys-ja päihdetyön suunnitelmassa. (Sosiaali-ja terve-
ysministeriö 2012, 24-26). Vertaistoiminta on kuitenkin hyvin monipuolista toi-
mintaa, jolloin yhtä oikeaa määrittelyä sille on hankala tehdä. Tätä taustaa 
vasten, vertaistuki voi olla kansalaislähtöistä, omaehtoista toimintaa. Ominais-
ta sille on vapaaehtoisuus ja vastavuoroisuus.  
 
Vertaistukea on ollut aina, vaikka varsinaista käsitettä vertaistuki ei ole käytet-
tykään. Ihmisten toisilleen antama tuki on ollut aina osa yhteisöllisyyttä ja sa-
massa elämäntilanteessa olleet ovat toimineet toisilleen vertaisina. Vertaisuu-
teen perustuvia ryhmiä on syntynyt ja syntyy edelleen ilman ulkopuolisen jär-
jestäjän tukea, ohjausta ja valvontaa. Voisin sanoa, että vertaistukea muodos-
tuu aina silloin, kun samanlaisessa elämäntilanteessa olevat ihmiset kohtaa-
vat toisiaan. Tästä esimerkkinä voisi mainita pienten lasten äidit, jotka leikki-
puistoissa ja hiekkalaatikoilla puhuvat keskenään äitiydestä, elämän muutok-
sista, vauvoista ja lapsiperheen arkisista asioista.  
 
Vertaistukitoiminta ei välttämättä liity mihinkään taustayhteisöön, vaikka se 
tyypillisimmillään on järjestöjen ja yhteisöjen organisoimaa toimintaa. Kuten 
Huuskonen (2010) jäsentelee, vertaistuellinen toiminta voi lähtökohdiltaan olla 
myös kolmannen sektorin ja/tai ammattilaistahon yhdessä järjestämää toimin-
taa, jolloin se nähdään kiinteänä osana asiakkaan saamaa palvelua, sekä yh-
tenä osana hoito-ja kuntoutumisprosessia. 
 
Vertaistukiryhmiä on pyritty luokittelemaan eri tavoin. Laimio & Karnell 
(2010,17) ovat kuvanneet Marienne Nylundin (1999) luoman vertaisryhmien 
typologian alla olevan taulukon 1 mukaan. Tämän luokittelun mukaisesti ver-
taistoiminnassa ryhmät voidaan jakaa taustaorganisaatioiden mukaan kansa-
lais-, järjestö-, välittäjä- ja julkistaustaisiin ryhmiin.  
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Taulukko 1. Vertaisryhmien luokittelua Nylundin (2009) mukaan. (Laimio & Karnell 2010,17) 
 
Edellä kuvattu luokittelu antaa viitteitä vertaisryhmän rakenteista ja muodosta.  
Nylund (1999, 118-119) on jäsennellyt ryhmien rakenteellisuutta sisäisen itse-
näisyyden sekä ulkoisen riippuvuuden näkökannalta. Tämän luokittelun avulla 
hän on tarkastellut sitä, voivatko ryhmät päättää itse omasta toiminnastaan, 
kuten tavoitteiden laatimisesta tai kokoontumisen tiheydestä tai ajankohdista. 
Sisäisen itsenäisyyteen hän katsoo kuuluvan myös ryhmän vetäjän roolin ja 
tietopohjan eli kokemustiedon ja asiantuntijatiedon suhteen. Sisäisen riippu-
vuuden vastakohtana on ulkoinen riippuvuus, johon liittyy taustayhteisön yh-
teistyökumppanit sekä raamit ryhmän toimintaan, kuten toiminnan tavoitteet, 
kokoontumispaikka sekä aikataulu. Nylundin mukaan myös se, ovatko ryhmi-
en taustayhteisöt ja yhteistyökumppanit yksittäisiä kansalaisia, kolmannen 
sektorin tai julkisen sektorin toimijoita kertoo niiden itsenäisyydestä ja ulkoi-
sesta riippuvuudesta. 
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Nylundia (1999) tulkiten ryhmän ulkoisella riippuvuudella, tarkoitetaan yhteis-
työkumppaneita (ryhmätoiminnan mahdollistajia). Sisäinen riippuvuus puoles-
taan pitää sisällään vetäjän roolin suhteessa ryhmään sekä kokemustiedon ja 
asiantuntijatiedon keskinäisen suhteen. Näin ollen, kansalaistaustalla tarkoi-
tettaan spontaanisti syntyneitä vertaistuen muotoja, jossa läsnä on vahvasti 
kokemusasiantuntijuus ja vertaiskokemus. Nämä toimivat siis itsenäisesti irral-
laan taustayhteisöistä, kuten järjestöistä tai julkisista sektoreista. Järjestötaus-
talla puolestaan tarkoitetaan järjestöjen organisoimaa toimintaa, jonka jäsenis-
tö on aktiivisessa roolissa toiminnan järjestämisessä. Julkistaustaisessa ver-
taistoiminnassa on vahvasti läsnä ammatillinen ja terapeuttinen ulottuvuus 
pitäen sisällään myös vertaistuellisen elementin. Välittäjätaustaisen vertais-
ryhmän tulkitsen muodostuvan usean tahon intresseistä, kuten julkisen ja 
kolmannen sektorin tai yksityisen ihmisen tai ryhmän yhteistyöllä toteutetusta 
vertaistukitoiminnannasta. Toiminta voi tällöin painottua joko kolmannen sek-
torin tai julkisen sektorin toimijoihin riippuen ryhmän vetäjästä.  
 
Kasalais -ja järjestötaustaiset ryhmät pitävät Nylundin (1999, 126-131) mu-
kaan tärkeänä juuri ryhmäläisten keskinäistä vertaisuutta toiminnassaan.  Hä-
nen mukaansa myös välittäjä -ja julkistaustaisissa ryhmissä saman kokemista 
korostetaan, mutta niissä halutaan ehkä selkeämmin vastaanottaa asiantunti-
jatietoutta. Näissä sisäinen itsenäisyys ei aina ole selkeä joko-tai kysymys, 
mutta ryhmän jäsenillä on mahdollisuus vaikuttaa siihen. Harvat vertaistuki-
ryhmät kuitenkaan toimivat täysin ilman julkisensektorin kädenojennusta, sillä 
useat ryhmät kokoontuvat julkisissa tiloissa ja tarvitsevat julkisen materian 
tukea sekä asiantuntija-apua toimiakseen. Ryhmän sisäiseen itsenäisyyteen 
tai ulkoiseen riippuvuuteen ei siis välttämättä vaikuta se, saavatko nämä jul-
kista tukea vai eivät. Kokemuksellisen tiedon jakaminen ryhmässä on yksi tär-
keimmistä sisäiseen itsenäisyyteen liittyvistä ominaisuuksista. 
 
Jyrkämä & Huuskonen (2010, 81-84) pohtivat, mitä vertaistoiminta tarvitsee 
säilyäkseen elinvoimaisena. He tuovat esiin, että säilyäkseen elinvoimaisena 
ja riittävän monimuotoisena, vertaistoiminta tarvitsee myös ammattilaisia. 
Ammattilaiset ovat edesauttamassa vertaistoiminnan saatavuutta sitä tarvitse-
ville. Tyypillisesti nämä ammattilaiset ovat järjestöjen ja julkisen sektorin hen-
kilöitä.  
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Jyrkämä ym. (2010) jatkavat, että usein ryhmissä nousee puheeksi julkisten 
palveluiden riittämättömyys tai kokemus siitä, etteivät palvelut ole asiakasläh-
töisiä. Valitettavan harvoin tämä esille nouseva kokemustieto saavuttaa palve-
luita suunnittelevat ja järjestävät tahot. Ongelmana tässä he näkevät ammatti-
tiedon ja kokemustiedon puutteellisen vuoropuhelun. Lähes aina julkinen pal-
velujärjestelmä ja vertaistoiminta kuitenkin sivuavat toisiaan jollain tavoin. 
Yleensä tieto olemassa olevista vertaisryhmistä välittyy asiakkaalle juuri julkis-
ten palveluiden kautta ja vertaistukiryhmissä puolestaan kerrotaan saatavilla 
olevista julkisista palveluista.  
 
3.2 Vertaistukiryhmätoiminnan elementit 
Vertaistukea voidaan toteuttaa hyvin erilaisissa ympäristöissä, kuten ohjatuis-
sa keskusteluryhmissä, avoimissa kokoontumispaikoissa, toiminnallisissa 
ryhmissä sekä kahdenkeskisissä tapaamisissa. Nykyään yhä useampia ver-
taistukiryhmiä löytyy myös verkosta, jolloin vertaistuen saaminen ei ole kiinni 
ajasta tai paikasta. Virtuaalisesti mukana olo tuo tietynlaisen vapauden valita 
kuinka vertaistukeen osallistuu ja minkä aikaa ryhmässä on mukana. 
Ryhmät voivat poiketa toisistaan tavoitteidensa, toimintansa ja kestonsa suh-
teen. Luonteeltaan nämä voivat olla avoimia- tai suljettuja ryhmiä. Itseasiassa 
ei ole olemassa yhtä ja oikeaa tapaa järjestää vertaistukea. 
Seuraavan kuvan 3 avulla olen pyrkinyt hahmottamaan, millaisista elementeis-
tä vertaistukiryhmä muodostuu. Kuvasta voi nähdä, että yksi alue muodostuu 
ryhmän ohjauksesta eli vertaisohjauksesta. Ryhmän muodolla puolestaan vii-
tataan siihen, onko ryhmä esim. avoin vai suljettu ryhmä. Tämän lisäksi ryhmä 
voi olla toiminnaltaan vapaamuotoisesti etenevä keskusteluryhmä, teemallisin 
aihealuein etenevä ryhmä (asiantuntija alustukset) tai ohjelmallisesti etenevä 
ryhmä (kuten 12 askeleen ohjelma AA/NA:ssa). Luonteeltaan vertaistukiryhmä 
voi olla itsekasvuryhmä, ongelman ja arjenratkaisuryhmä, yhdessä-
olo/aktiviteettiryhmä, vaikuttavuusryhmä tai ryhmä voi olla myös löyhä, epävi-
rallisista kokoonpanoista muodostuva ryhmä. (Jyrkämä 2010,43; Laimio & 
Karnell 2010, 16). 
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Kuva 2. Vertaistuen elementit 
 
Vertaistukiryhmän monimuotoisuus 
 
Vertaistukiryhmätoiminta voi olla luonteeltaan hyvinkin erilaista riippuen siitä, 
mitä ryhmätoiminnalla tavoitellaan. Ryhmiä voidaan luonnehtia Jyrkämän 
(2010,43) neljän kategorian kautta. Näistä ongelman ja arjenratkaisuryhmissä 
tyypillisesti keskitytään puhumiseen, kokemustiedon sekä ammattitiedon ja-
kamiseen. Yhdessäolo- ja aktiviteettiryhmissä keskitytään toimintaan ja yh-
dessä tekemiseen. Itsekasvuryhmissä keskitytään puolestaan puhumiseen ja 
omien ongelmien ratkaisemiseen vertaistuen avulla. Tämän lisäksi on ole-
massa nk. vaikuttamisryhmiä, joiden pääasiallisena tarkoituksena on halu 
saada ryhmässä kertyvää kokemukseen perustuvaa tietoa palveluiden ja tuen 
järjestäjien käyttöön.  
Ryhmien luonne voi vaihdella löyhistä, epävirallisista kokoonpanoista muodol-
lisiin yhdistyksiin. Pääpiirteissään ryhmät toimivat joko suljettuina tai avoimina 
ryhminä. Avoimella ryhmällä tarkoitetaan ryhmää, johon ovat tervetulleita 
kaikki samaa kokeneet ihmiset. Näin toimiva vertaistukiryhmä ottaa vapaasti 
jäseniä ryhmään myös käynnistymisensä jälkeen. Ryhmätapaamisiin ei tarvit-
se sitoutua tiukasti vaan ihmiset tulevat ja voivat jättäytyvä pois, tai poistua 
ryhmästä kokonaan silloin kun haluavat. (Vilén ym. 2005, 205, 209.) Avoimes-
sa ryhmässä osallistujat voivat siis vaihdella eri ryhmäkerroilla. Suljettuun 
ryhmään osallistujat ilmoittautuvat ennakkoon, eikä ensi tapaamisen jälkeen 
ryhmään oteta uusia ryhmäläisiä. Tässä ryhmässä jäsenet pysyvät samoina 
tietyn määrätyn ajan. Kun ryhmän työskentely on käynnistynyt, uusia jäseniä 
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ei oteta enää ryhmään, ellei ryhmän kesken sovita muusta. Ryhmä voi olla 
myös täydentävä. Tällä tarkoitan sitä, että uusia jäseniä voidaan ottaa ryh-
mään sovittuina ajankohtina. Tällä tavalla toimien voidaan vaikuttaa siihen, 
että ryhmän kokoonpano ei muutu koko ajan, mutta se kuitenkin mahdollistaa 
uusien halukkaiden pääsyn ryhmäntoimintaan pienellä viiveellä. (Jyrkämä 
2010, 35.) 
Ryhmien toiminnassa saattaa olla myös erilaisia tutustumisretkiä ja virkistys-
toimintaa (Leskinen ym. 2003, 69). Uskon, että monet hyvin toimivat ryhmät 
suunnittelevat ohjelmansa monipuoliseksi siten, että siinä on tilaa puhumisel-
le, yhdessä tekemiselle, sekä tarvittaessa vaikuttamistoiminnalle. Vertaistuen 
vahvuuksia on sen joustavuus ja mukautuminen ryhmäläisten omiin tarpeisiin. 
 
3.3 Vertaistukiryhmän ohjaus, vertaisohjaus 
3.3.1 Ammattilaisten ja vertaistukiryhmäläisten asiantuntijuus  
Vertaistukiryhmä voi olla vertaisen ryhmäläisen ohjaama, koulutetun vapaaeh-
toisen ohjaama, tai ammattilaisen ohjaama ryhmä. Ryhmä voi toimia myös 
itseohjautuvasti ilman erillistä ohjaajaa, jolloin sen jäsenillä on jaettu vastuu 
ryhmästä. (Laimio & Karnell 2010, 15.) 
 
Ammattityöntekijä voi aluksi toimia ryhmän käynnistäjän tai mahdollistajan 
roolissa ja vetäytyä pikkuhiljaa pois jääden ryhmän taustatukijaksi. Vertaistuki-
ryhmissä voi olla sekä maallikko-että asiantuntijavetäjäyhdistelmä. Nylund 
(1999,125) mainitsee, että tällaisista yhdistelmäryhmistä on saatu positiivista 
palautetta, koska silloin kokemustieto sekä asiantuntijatieto toimivat rintarin-
nan, vaikka erilaisten tietopohjien yhdistely ei saata olla aina ongelmatonta. 
Puhtaimmillaan vertaistukiryhmä on varmasti silloin, kun sitä vetävät jäsenet 
jäsenilleen.  
 
Kun puhutaan ohjatusta vertaistukiryhmästä, sillä tarkoitetaan, että ohjaajana 
voi toimia ammattilainen tai koulutettu vapaaehtoinen. Näin ollen ohjaajalta voi 
puuttuu omakohtainen kokemus käsiteltävästä asiasta. Kun taas halutaan ko-
rostaa ryhmässä olevaa kokemusasiantuntijuutta, niin myös ryhmän ohjaajalla 
on omakohtainen kokemus asiasta. Tällöin voidaan puhua itseohjautuvasta 
32 
 
vertaistukiryhmästä tai kokemustietoon perustuvasta vertaistoiminnasta. (Jyr-
kämä & Karnell 2010,15-16.) 
 
Ohjatussa vertaistukiryhmässä ohjaajilta ei edellytetä omakohtaista kokemus-
ta ryhmäläisiä yhdistävästä elämäntilanteesta. Heillä tulee kuitenkin olla esi-
merkiksi koulutuksen kautta riittävästi tietoa ryhmää yhdistävästä aihealueesta 
ja siihen liittyvistä ilmiöistä. (Jyrkämä & Karnell 2010, 16.) Vertaistukiryhmä on 
usein osa järjestön perustoimintaa, joka ohjaa, määrittää ja tukee ryhmän toi-
mintaa. Ryhmän toimintaan vaikuttaa se, ohjaako ryhmää ammattilainen vai 
vertainen. Jos vertaistukiryhmän lähtökohtana on vaikea elämäntilanne, on 
ryhmä hyvä toteuttaa ammattilaisen ohjaamana. (Jyrkämä 2010, 32-35.)  
Männikkö (2011, 218) tuo esiin, että vertaistuen tarjoaminen on keskittynyt 
pääosin sosiaali-ja terveysalan järjestöihin. Tämä on johtanut siihen, että sa-
malla vertaistuen ja ammatillisuuden välisestä suhteesta on keskusteltu run-
saasti. Keskustelussa huomion kohteena on ollut erityisesti ryhmäohjaajana 
toimivan henkilön tausta, siten onko hän ammattilainen vai ”puhtaasti” vertai-
nen. Ammattityöntekijöiden rooli vertaisryhmässä on kiistanalainen, koska täl-
löin ryhmässä on muitakin kuin vertaisia. Voidaan hyvin ajatella, että ”puhtai-
den” vertaisryhmien etuna on juuri niiden erilaisuus ja poikkeavuus julkisista 
hyvinvointipalveluista, jossa nimenomaan kokemusasiantuntijuuden ja koke-
mustiedon rooli korostuu.  
Erityisesti julkistaustaisissa vertaistukiryhmissä ohjaajana toimii ammattilai-
nen. Tällöin ryhmän ohjaajalla on asiantuntemusta, mutta ei välttämättä ko-
kemuksellista tietoa. Kun vertaisryhmän vetovastuussa on ammattilainen, he-
rää kysymys muuttuuko vertaistoiminta silloin enemmän ammattilaisten tavoit-
teista lähteväksi terapiaryhmäksi? Jyrkämän (2010, 34) mukaan, kokemustie-
to on käytössä myös ammattilaisten ohjaamissa ryhmissä, mutta tällöin ohjaa-
ja tuo kokemustiedon oheen myös ammattitiedon ja ammattikielen.  
3.3.2 Ohjaajan rooli vertaistukiryhmän toiminnassa 
Vertaisohjaajan rooli ja osuus ryhmän toiminnan ohjaamisessa vaihtelee eri-
laisissa ryhmissä. Ryhmän ohjaajalla on kuitenkin oltava riittävä ymmärrys 
sekä jonkinlainen asiantuntemus käsiteltävästä asiasta. Tämän lisäksi on hyvä 
olla perillä ryhmädynamiikasta ja siihen liittyvistä asioista. Ohjaaja on vastuus-
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sa tilaisuuden kulusta, ryhmäprosessin ohjaamisesta ja edistämisestä. Ryh-
män on saatava kokemus siitä, että homma on ohjaajan hallinnassa. (Jyrkämä 
2010, 41.) 
 
Vilén ym. (2005, 208) painottavat, että mikäli ryhmän ohjaajana toimii vertai-
nen, on välttämätöntä, että hän ohjaajana on käsitellyt paljon omaa kriisiänsä 
ja on näin ollen sinut oman itsensä ja elämäntilanteensa kanssa. Ryhmän ta-
savertainen ohjaaminen on vaikeaa, mikäli ohjaaja itse on voimakkaasti krii-
sissä tai tunteidensa vallassa. 
 
Vertaistukiryhmässä sen kaikki jäsenet ovat tasavertaisia keskenään. Näin 
ajatellen myös ryhmän ohjaaja on tasavertaisessa asemassa muihin nähden. 
Ryhmää ei siis voi johtaa ylhäältäpäin. Ohjaajan tehtävänä ei ole ratkaista 
ryhmäläisten ongelmia, vaan hänen päätehtävänään on auttaa ihmisiä autta-
maan itse itseään. Leskisen (1999,70) mukaan vertaisohjaajan tehtävänä on 
olla ”herkkänä korvana”, aistia ryhmän toiveet sekä tarpeet ja luotsata ryhmää 
sen itsensä määrittelemää tavoitetta kohti. Ohjaajan tehtävänä on kannustaa 
ja auttaa ihmisiä löytämään uudenlaisia toimintamalleja, hyväksymään itsensä 
ottamalla vastuuta omasta elämästä. Tavoitteena tälle toiminnalle on alkuun 
pääseminen siinä prosessissa, joka tekee toipumisen (voimaantumisen) mah-
dolliseksi. 
 
Karhun (2017) mukaan vertaistuen ammattilaiset pitävät tärkeänä, että ryhmil-
lä on säännöt, joissa määritellään selkeästi, ettei kenenkään kokemuksia saa 
mitätöidä vaan jokaisella tulee olla mahdollisuus saada äänensä kuuluviin ja 
tuoda esiin omat kokemuksensa sekä tunteensa. Varsinkin kasvokkain ko-
koontuvien ryhmien ongelmana saata olla, että joku sen jäsenistä puhuu koko 
ajan muistamatta antaa puheenvuoroa muille. Voi olla, että joku toinen ei puhu 
koskaan mitään. Ryhmän toiminnan kannalta on haitallista, jos yhden ryhmä-
läisen rooli korostuu kohtuuttomasti suhteessa muihin. Ohjaajan tehtävä on 
ensisijaisesti varmistaa, että jokainen saa tasapuolisesti äänensä kuuluviin, 
ketään ei loukata ja mahdolliset ristiriitatilanteet käsitellään tuoreeltaan. Ryh-
mää tulee ohjajata jatkuvasti selviytymisen suuntaan. 
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4 VERTAISTUKIRYHMÄN TOIMINTAMALLIN KEHITTÄMINEN  
 
4.1 Hyvien käytäntöjen löytäminen kehittämistoiminnan tavoitteena 
Kehittämistoiminnan tavoitteena on kehittää huumeiden käyttäjien läheisten 
vertaistukiryhmälle toimintamalli, jossa hyödynnetään muissa vertaisryhmissä 
havaittuja hyviä käytäntöjä.  Tietoa, oppia ja ideoita, hankitaan sellaisista ver-
taistukiryhmistä, joiden toiminta on saanut hyvän jalansijan Varkaudessa.  
 
Toimintamallin kehittämisessä hyödynnetään benchmarking-menetelmää, joka 
on yksi vertaisuuteen perustuva kehittämismenetelmä. Benchmarking-
menetelmässä omaa toimintaa verrataan muualla tapahtuvaan joko parhaa-
seen tiedossa olevaan tai paremmin sujuvaan toimintaa. Benchmarkkauksen 
avulla etsitään hyviä käytäntöjä ja toimintatapoja muista vertaistukiryhmistä, 
soveltaen niitä omaan toimintaan sopivaksi. Menetelmän lähtökohtana on 
kiinnostus siihen, kuinka toiset toimivat ja menestyvät. Tässä vertailussa kiin-
nostus kohdistuu ryhmän ohjaukseen ja vertaisohjaukseen, ryhmän muotoon, 
toimintaan ja sen luonteeseen. Saatuja tuloksia hyödynnetään soveltuvin osin 
läheisten vertaistukiryhmän toiminnan kehittämisessä. 
 
Kehittämistoiminnan tavoitteena on luoda hyvä ja toimiva sekä huumeiden-
käyttäjien läheisten tarpeisiin mukautuva vertaistukiryhmä Varkauteen. 
Benchmarking-aineisto kerättiin ensisijaisesti teemahaastattelua hyödyntäen, 
sekä osin jo olemassa olevan tiedon varassa.  
 
4.2 Kehittämisprosessin eteneminen 
4.2.1 Benchmarking-arviointi osana toiminnan kehittämistä 
Arviointi eri muodoissaan on sangen arkinen ilmiö. Arviointi on käytännöllistä 
toimintaa, jonka perustehtävänä on yleensä toiminnan kehittäminen. Seppä-
nen-Järvelä (2005,11-15) tuo esiin, että vertaisuuteen perustuvia työmenetel-
miä on useita erilaisia ja eri variaatioita. Niitä kannattaa hyödyntää ja soveltaa 
joustavasti omiin tarkoituksiin, lukkiutumatta oikeaoppisuuteen. Kaikki ver-
taisarviointiin liittyvät menetelmät pitävät sisällään tekemisen ja kokemisen 
kautta syntyvän ruohonjuuritason asiantuntijuuden. 
35 
 
 
Yksi vertaisuuteen liittyvä arviointi-ja kehittämismetodi on tässä opinnäyte-
työssä käytetty Benchmarking-menetelmä, jota on sovellettu työhön sopivaksi. 
Puhuttaessa Benchmarkingista, sillä viitataan myös vertaisanalyysiin, vertais-
kehittämiseen sekä toisilta oppimiseen. Benchmarking-arviointia on mahdollis-
ta tehdä organisaatioiden sisällä tai ryhmien välillä, kuten verkostoissa. Se voi 
olla sisäistä tai ulkoista, kahdenkeksistä tai monenkeskistä työskentelyä. Näin 
ollen tavoitteena on jakaa hyväksi havaittuja käytäntöjä laajemminkin organi-
saatioiden tai verkostojen sisällä. (Seppänen-Järvelä 2005, 3.)  
 
Tyypillisesti benchmarking pitää sisällään toisen organisaation käytäntöjen ja 
toimintatapojen systemaattista vertailua, arviointia sekä hyvien käytäntöjen 
oppimista toisilta. Oppia toisilta voidaan hakea erityyppisillä vierailukäynneillä 
vertailtavaan kohteeseen tai organisaatioon. Tai vertailemalla erilaisia tunnus-
lukuja (mittareita). Tällöin mukana olevat tahot jakavat kokemuksiaan ja ver-
taavat toimintatapojaan luottamuksellisesti keskenään. Tietoja parhaista käy-
tänteistä on mahdollista hakea myös erilaisista julkaisuista, kuten artikkeleista, 
kirjoista tai internetistä. (Ojansalo ym. 2014; Strömmer, 2005). Nähdäkseni 
ainakin kasvokkain tapahtuvan benchmarking-arvioinnin tavoitteena on saada 
tietoa sekä kokemukseen perustuvaa näkemystä, jota pystyy soveltamaan 
omaan toimintaa sopivaksi ja laatimaan näin kehitysideoita. Sen perusideana 
on toisilta oppiminen ja oman toiminnan puntarointi. (Ojansalo ym. 2014, 43; 
Seppänen-Järvelä 2005, 14.) 
 
Arviointia on mahdollista suorittaa monella tapaa, kuten tässä opinnäytetyössä 
teemahaastatteluja hyödyntäen. Ensisijaisesti haastattelu on toiminut syste-
maattisen tiedonkeruun välineenä. Haastateltaviksi valikoitui eri vertaistuki-
ryhmien vetäjiä tai aktiivisia jäseniä. Sen lisäksi, että toimin haastattelijana, 
olin tilanteessa läsnä myös vertaistukiryhmän vetäjänä. Näin ollen haastatte-
luihin tuli konsultatiivinen ulottuvuus, jossa haastateltavat jakoivat minulle 
omaa kokemustietoaan hyvistä vertaistukiryhmien käytänteistä. Näin sovelta-
en benchmarking-arviointi sai piirteitä vertaishaastattelusta sekä vertaiskon-
sultoinnista, joita Seppänen-Järvelän (2005) toimittamassa teoksessa on esi-
telty.  
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Piirteistään tai toteuttamistavastaan huolimatta Benchmarking etenee proses-
simaisesti siten, että siinä tarkennetaan kehittämistä kaipaavat kohteen ja vali-
taan sopivat vertailukumppanit. Menetelmässä oppi tulee vertaamalla omaa 
kehittämisen kohdetta johonkin toiseen, usein parhaaseen vastaavaan käytän-
töön. (Ojansalo ym. 2014.) Tässä opinnäytetyössä benchmarking-kohteina on 
eri tyyppisiä ja eri kohderyhmille suunnattuja vertaistukiryhmiä. Ryhmät ovat 
erilaisia, mutta kiinnittyneet jo hyvin kentälle. Ne ovat luoneet omanlaisia ryh-
mätyöskentelymalleja ja toimintoja. Joukossa on hyvin toiminnallista vertaistu-
kitoimintaa, tukihenkilötoimintaa sekä selkeästi keskusteluun perustuvaa ryh-
mätoimintaa. Ne toimivat avoimen tai suljetun ryhmän periaatteiden mukaan. 
Tässä kehittämistyössä vertaistukiryhmien Benchmarking-arviointi kohdistuu 
erilaisten ryhmien toimintamuotoihin ja käytänteisiin.  
 
Vertailua helpottaakseni olen laatinut erillisen jaottelun tyypillisistä ryhmätoi-
mintamalleista, jotka muodostuvat neljästä eri osa-alueesta; Ryhmän muoto, 
ryhmän ohjaus/vertaisohjaus sekä ryhmän luonne ja toiminta (kts. 5.2). Tästä 
olen laatinut erillinen asiaa jäsentävän taulukon 4. Tämä toimi myös bench-
marking-suunnittelun pohjana ja tiedonkeruun runkona. (Ojansalo ym. 2014, 
44,186) 
 
4.2.2 Benchmarking prosessina 
Tässä opinnäytetyössä soveltamaani benchmarking-prosessia on kuvattu 
Ojasalo ym. (2009, 186) mukaan seuraavasti: 
Benchmarking vaatii perusteellisesti tehdyn pohjatyön. Aluksi siinä tarkenne-
taan omaa kehittämistä kaipaavat kohteet, koska tämä soveltuu parhaiten juu-
ri sellaisten kohteiden kehittämiseen, jotka on mahdollista määritellä selväpiir-
teisesti. Benchmarking-kohteiksi olin valinnut myös kuviossa 4 esitetyn mukai-
set pääteemat. Näitä ovat siis ryhmän muoto, ryhmän ohjaus eli vertaisohjaus, 
ryhmän luonne sekä toimintatapa. 
 
Seuraavaksi etsitään kehittämiskohteelle vertailukumppanit. Tämän opinnäy-
tetyön kohdalla vertailukumppaneita löytyivät muista mm. Varkaudessa toimi-
vista erityyppisistä vertaistukiryhmistä.  
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Kun sopivat vertailukumppanit ovat löytyneet, niin tämän kautta on mahdollista 
päästä keräämään järjestelmällisesti tietoa ko. ryhmän toimintaperiaatteista ja 
malleista. Apuna on mahdollista käyttää monenlaista tiedon hankintaa. Ojasa-
lon ym. (2014) mukaan tietoa parhaista käytännöistä voidaan hakea erilaisista 
julkaisuista, kuten artikkeleista, kirjoista tai internetistä. Internetistä löytyvinä 
tiedon lähteinä hän mainitsee mm. uutiset, erilaiset kotisivut kuten (tässä ta-
pauksessa) järjestöjen omat sivut tai järjestön oma kirjallinen materiaali. Se 
voidaan toteuttaa myös vierailukäynnillä vertailtavaan tahoon jolloin omaa 
toimintaa voi verrata vierailupaikan toimintoihin. Vierailua varten on mietittävä 
tarkoin vertailun tavoitteet, jotta siitä saadaan kaikki tarpeellinen tieto ja mah-
dollinen hyöty omaan käyttöön. Tässä auttaa etukäteen laadittu tarkka ha-
vainnointi- tai kysymyslista. (Ojasalo ym. 20014, 44, 186.) Tätä mahdollisuutta 
ei ollut tarpeen käyttää, sillä haastattelujen sekä muiden informaatiokanavien 
kautta sai käyttökelpoista tietoa hyvien vertaistukiryhmien toimintamalleista.  
 
Tässä opinnäytetyössä ensisijaisena tiedonkeruumenetelmänä käytetiin tee-
mahaastattelua.  Tämän lisäksi hyödynsin järjestöjen omia nettisivuja sekä 
kirjallisuutta yms. Haastattelua varten olin laatinut teemallisen kysymysrun-
gon, jonka mukaan keskustelutilannetta pystyi ohjailemaan. Haastattelut nau-
hoitettiin sanelukoneelle ja keskustelun edetessä tein myös muistiinpanoja 
oman muistin tueksi, sekä keskustelun havainnoimiseksi. 
 
Kun haastattelut eri vertaistukiryhmien osalta on tehty, niin siirrytään aineiston 
analyysiin. Analyysivaiheessa haastatteluista tehtiin litterointi eli haastattelut 
kirjoitetaan auki. Litteroin kautta oli mahdollista erotella eri teemoja sivuavat 
keskustelut. Keskustelussa esiin tulleiden asioiden ryhmittely omien aihealu-
eiden alle helpottaa oman toimintamallin suunnittelua. Tässä vaiheessa voi 
hyödyntää myös muusta aineistosta saatua tietoa. Muu aineisto koostuu siis 
nettisivujen, kirjallisuuden tai vierailusta saadun aineiston avulla. 
 
Analysoiduista ja litteroiduista haastatteluista jäsenneltiin eri aihealueet tee-
mojen mukaan, tehden niistä yhteenveto, joka avulla oli helppo nähdä kuinka, 
benchmarkattavat asiat sijoittuivat eri ryhmien välille. Tämän kautta on selke-
ää lähteä mallintamaan ja arvioimaan sopivat ja parhaat käytännöt kehitteillä 
olevaan huumeiden käyttäjien läheisille suunnatun vertaisryhmän toimintaan. 
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Kuva 3. Benchmarking-prosessi 
 
Yllä olevan prosessikaavion avulla olen selventänyt, kuinka benchmarking-
prosessi etenee tässä opinnäytetyössä. 
 
4.2.3 Teemahaastattelu benchmarking-prosessissa 
Haastattelut suoritettiin huhti-elokuussa 2017. Ne suunnattiin ensisijaisesti 
vertaistukiryhmien ohjaajille tai ryhmän aktiivijäsenelle. Saarinen-Kauppinen & 
Puusniekan (2016, 55-56) mukaan haastateltavat kannattaa valita siten, että 
heiltä voi olettaa saatavan parhaan aineiston kiinnostuksen kohteena olevasta 
asiasta.  
 
Haastateltavia oli kuusi. Yhdessä haastattelussa oli läsnä kaksi haastatelta-
vaa. Erilaisia ryhmiä kertyi kuusi kappaletta, joista kaksi on yhdistetty samaan 
(AA ja NA), niiden samankaltaisen 12 askeleen ohjelman mukaan. Tämän 
lisäksi ko. haastateltavani toimi molempien ryhmien jäsenenä. Näiden kuuden 
haastattelun avulla sai riittävän kattavan kuvan erityyppisistä ryhmän toiminta-
voista ja periaatteista. Lisäksi aineisto kyllästyi (saturoitui) tämän kokoisessa 
aineistossa, vaikka vertaistoiminta oli lähtökohdiltaan monimuotoista. 
1. Päätetään 
benchmerkattavat asiat 
2. Etsitään 
benchmerkattavat kohteet 
3. Päätetään 
tiedonkeruumenetelmästä 
4. Kerätään tarvittava 
tieto ja aineisto 
5. Aineisto analysoidaan 
6. Kirjotetaan tulokset 
auki 
7. Laaditaan toimintamalli  
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Teemahaastattelu sijoittuu strukturoidun lomakehaastattelun ja avoimen haas-
tattelun väliin. Tällöin haastattelu ei etene tarkkojen tai yksityiskohtaisten ky-
symysten kautta, vaan se etenee väljästi ennalta suunniteltujen teemojen mu-
kaan. Haastatteluihin valmistautuminen tapahtui perehtymällä käsiteltävään 
aihealueeseen eli vertaistukitoiminnan teoriaan ja käytäntöihin. (Hirsjärvi & 
Hurme 2008, 47-48, 66; Saaranen-Kauppinen & Puusniekka 2016, 55-56.)  
 
Kuvalla 4 olen jäsennellyt erilaisia vertaistukiryhmien toimintamalleja, jotka 
perustuvat luvuissa 5.1 ja 5.2 muotoilemiini teoriaperustaisiin jäsennyksiin. 
Tämä toimi myös haastattelutilanteessa teemoihin ohjaavana tekijänä. Tämän 
mallin avulla suoritin benchmarkkauksen eri osa-alueet. Näin teemahaastatte-
lu rakentui sellaisten teemojen ja kysymysten ympärille, joilla hain vastauksia 
kehittämisen kohteena oleviin asioihin. 
 
Kuva 4.  Ryhmätoiminnan teemoja osa-alueittain 
 
Etukäteen suunniteltu haastattelurunko toimi hyvänä ohjenuorana haastattelu-
tilanteessa, mutta käytännössä dialogin ja avoimien –tai tarkentavien kysy-
mysten kautta kävimme läpi opinnäytetyöni kannalta tärkeitä asioita (Liite 1). 
Haastattelut sujuivat hyvässä dialogissa haastateltavan kanssa. Dialogin su-
jumiseen vaikutti se, että olin etukäteen soittanut ja sopinut haastattelut. Sa-
massa puhelussa kerroin mihin tarkoitukseen haastattelua tarvitsen ja mitä 
haastattelussa tullaan käsittelemään. Etukäteen tehty henkilökohtainen haas-
tattelupyyntö on hyvä myös Hirsjärvi & Hurmeen (2008, 84) mukaan, koska se 
helpottaa myöhemmin varsinaisen haastattelun aloittamista ja vähentää haas-
tattelutilanteen ahdistuneisuutta. 
 
Ryhmän	muoto	
Avoin	ryhmä	
Sulje3u	ryhmä	
Täydentävä	
ryhmä	
Löyhä/
epävirallinen	
ryhmä	
Ryhmäohjaus	/
vertaisohjaus	
Vertainen	
	
Amma=lainen	
	
Vertaisen	ja	
amma>laisen	
ei	ohjaajaa	tai	
jae3u	vastuu	
Ryhmän	luonne	
Itsekasvuryhmä	
Yhdessäolo/
Ak=vitee>ryhmä	
Vaiku3avuusryhm
ä	
Ongelma/
arjenratkaisuryh
mä	
Ryhmän	
toiminta	
Vapaamuotoinen	
eteneminen	
Teemallinen	
eteneminen	
Ohjelmallinen	
eteneminen	
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Haastattelut kestivät keskimäärin tunnin. Haastattelujen litteroinnin suoritin 
valikoiden siten, että jätin pois sellaisia asioita, jotka eivät Benchmarkkauksen 
kannalta olleet tarpeellista tietoa. Näitä olivat mm. tietyt henkilökohtaiseen 
elämään liittyvät tarinan juonteet, jotka tosin väistämättä ovat virittäneet haas-
tateltavaani osallistumaan vertaistukitoimintaan. 
 
Yhden haastattelun litterointi ei onnistunut nauhoituksen epäonnistumisen ta-
kia. Tämä haastattelu liittyi Päiväkeskus Kalevan toimintaan. Haastattelujen 
aikana olin tehnyt muistiinpanoja. Tämä mahdollisti sen, että pystyin luomaan 
haastattelusta konstruktion, joka perustui muistiinpanoihini sekä omaan ha-
vainnointiini haastattelutilanteesta. Kun tutkimusmetodina käytetään haastat-
telua niin aineiston lähteinä vodaan käyttää nauhoitteita, havainnointia sekä 
muistiinpanoja. Metsämuurosen (2003, 190-193) mukaan havainnoinnissa on 
kyse siitä, että tutkii ja tarkkailee tutkimuksen kohdetta sekä tekee havain-
noinnin aikana muistiinpanoja tai kenttäraporttia. Havainnointi ei ole pelkäs-
tään visuaalista aineiston keräämistä vaan siinä voidaan käyttää muitakin ais-
teja aineiston kokoamiseen kuten kuuntelemista. Havainnoiminen tuottaa sa-
malla tavoin kirjallista tai nauhoitettua materiaalia kuten haastattelukin.  
 
5 VERTAISRYHMIEN BENCHMARKING OSANA KEHITTÄMISTYÖTÄ 
 
5.1 Vertailuun valitut vertaistukiryhmät 
Benchmarking-vertailun esikuviksi on valikoitunut kolme selkeästi vanhemmil-
le suunnattua vertaistukiryhmää sekä kolme erityisesti päihdetoipujille tarkoi-
tettua ryhmää. Näitä ovat Leijonaemojen sekä Käpy ry:n avoimet vertaistuki-
ryhmät, Avoin päiväkoti Revonhännän suljetut vertaistukiryhmät sekä 12 aske-
leen itsehoitoryhmät NA ja AA sekä Päiväkeskus Kalevan vertaistukitoiminta. 
Nämä kaikki ryhmät ovat vakiinnuttaneet toimintansa Varkaudessa. Osa ver-
taistukiryhmistä on toiminut täällä vuosia, jopa vuosikymmeniä. Samankaltais-
ta vertaistukitoimintaa on löydettävissä myös muualta Suomesta.  
 
Benchmarkkauksen kohteena olevat ryhmät toimivat joko avoimina tai suljet-
tuina ryhminä kohderyhmälleen. Tämän lisäksi ryhmän ohjaajina toimivat joko 
vertaiset, koulutetut vapaaehtoiset tai ammattilaiset. Vertailussa kiinnostus 
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kohdistuu ryhmän ohjaukseen tai vertaisohjaukseen, ryhmän muotoon, toimin-
taan ja sen luonteeseen. 
 
5.1.1 Leijonaemot ry:n vertaisryhmätoiminta ja sen hyvät käytännöt 
Se on niin erilaista, että minkälaisella matkalla kukakin on. Toinen on 
niin ku sellasella matkalla joka ei meinaa loppua ikinä, ja sitten taas 
toinen, jolla on se pätkä, kuten meillä...tai se syöpää sairastava lapsi, 
niin se hoidetaan tai sitten se lapsi kuolee. (vertaisohjaaja) 
 
 
Leijonaemot ry on erityislasten vanhempien vertaistukijärjestö. Järjestö toimii 
valtakunnallisesti ja sillä on usealla paikkakunnalla omia vertaistukiryhmiään. 
Toiminnan tarkoitus on edistää vertaistukitoimintaa erityislasten vanhempien 
kesken sekä vuorovaikutusta erityislasten vanhempien ja sosiaali- ja tervey-
denhuollon sekä kasvatuksen ammattilaisten välillä. Lisäksi yhdistys tukee 
jäsentensä jaksamista ja hyvinvointia. (Leijonaemot Ry 2017.) 
 
Se on sillä lailla vertaistukijärjestö viimeisen päälle, että kaikki 
ovat vertaisia, myös työntekijät! Kaikilla työntekijöillä, sekä halli-
tuksen jäsenillä on erityislapsia. Se on sillä lailla erikoinen verrat-
tuna moneen muuhun. Kaikki toiminnassa mukana ovat vertaisia 
keskenään. (vertaisohjaaja) 
 
Vaikka puhutaan Leijonaemoista, niin sen toiminta ei ole tarkoitettu pelkästään 
äideille, ”- - leijonaemoihin kuuluva voi olla myös isä.” (vertaisohjaaja) 
 
Leijonaemot toimivat myös valtakunnallisesti aktiivisena vaikuttamisryhmänä 
(mm. Jyrkämä 2010, 43). Järjestössä työskentelee palkattua henkilökuntaa. 
He toimivat aktiivisesti ottaen kantaa monenlaisiin asioihin. Hyvänä esimerkki-
nä Leijonaemojen aktiivisuudesta voidaan pitää uuden Lastensairaalan saa-
mista ja kannanottoja omaishoitajuuteen liittyvässä keskustelussa.  
Kyllä leijonaemot toimivat myös vaikuttavuusryhmän. Meillä on 
Helsingin päässä toiminnanjohtajana Janette, joka kovasti on ollut 
mukana tässä viime aikoina käydystä keskustelusta omaishoitajiin 
liittyen. Yleensä ajatellaan, että omaishoitajuus liittyy vain van-
huksiin tai vanhoihin ihmisiin, mutta todellisuudessa monet van-
hemmat toimivat sairaalle lapselleen omaishoitajina. (vertaisoh-
jaaja) 
Monet Leijonaemoihin kuuluvista jäsenistä kuuluvat myös erilaisiin potilasjär-
jestöihin. Monet sen jäsenistä saattavat toimia omissa potilasjärjestöissään 
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aktiivisina toimijoina. ”Niinku nyt meilläkin, että se meidän järjestöhän on tää 
maksa-ja munuaisliitto.” (vertaisohjaaja)  
 
Leijonaemot järjestävät erilaista vertaistukitoimintaa, kuten erilaisia leirejä ja 
vertaistukitapahtumia. Tämän lisäksi on tarjolla tukihenkilötoimintaa ympäri 
Suomen. 
 
Sitten tään valtakunnallisen järjestön kautta ammattityöntekijät 
järjestävät erilaisia vertaistukitapahtumia. Ne voivat olla tällaisia 
voimaannuttavia vertaistukipäiviä, tai sitten vertaistukiviikonloppu-
ja. (vertaisohjaaja) 
  
- -  oon antanut puhelinnumeroni ja yhteystietoni näitten järjestö-
jen käyttöön, että voi antaa ne eteenpäin, jos joku tarvii sellasta 
tukihenkilöö. (vertaisohjaaja) 
 
Valtakunnallisesta vaikuttavuudestaan huolimatta, paikallinen vertaistukiryhmä 
toimii vain ryhmänä. ”- - Me toimitaan täällä periaatteessa vaan ryhmänä, jo-
ten hirveesi ei tehdä täällä sitä vaikuttamista.” (vertaisohjaaja). 
 
Varkaudessa vertaistukiryhmä on toiminut nyt noin viisi vuotta. Se on saanut 
alkunsa muutamasta aktiivisesta erityislapsen äidistä, jotka halusivat saada ja 
tarjota vertaistukea myös omalle paikkakunnalle. Silloin lähin vertaistukiryhmä 
oli toiminut Kuopiossa, jossa äidit olivat käyneet ”ottamassa oppia” vertaistuki-
ryhmän toiminnasta. Tuolloin haastateltavani vertaisiohjaaja toimi osa-
aikaisena jäsensihteerinä Leijonaemot Ry:ssä. Hänen avustuksellaan ryhmä 
saatiin käynnistettyä myös Varkaudessa. Ryhmä on saanut kokoontumistilat 
seurakunnan diakoniatyön kautta. 
 
Me perustettiin Varkauteen… oisko viis vuotta sitten oma vertais-
tukiryhmä. Ja kun me perustettiin se ryhmä tänne Varkauteen, 
niin mä en ollut ensimmäisen kahden vuoden aikana ollenkaan 
ryhmänvetäjän roolissa, vaan kävin ryhmässä. Ja kaksi muuta 
varkautelaista niin kuin veti sitä ryhmään. Mä olinkin aluksi siinä 
vaan sen järjestävä taho. Nyt ehkä viimeiset kolme vuotta olen ol-
lut enemmän ryhmänvetäjän roolissa. (vertaisohjaaja) 
 
 
Varkaudessa toimiva Leijonaemojen vertaistukiryhmä toimii kahden vertaisoh-
jaajan vetämänä. Ryhmä kokoontuu kerran kuukaudessa aina parin tunnin 
ajan.  
43 
 
 
Onko se aina silleen, että teitä on kaksi ohjaajaa? (Haastattelija) 
 - - No joo, varsinkin alussa se oli silleen, että saatto tulla vähän 
sellaisia rankkojakin tilanteita, että joku niinku sanoo jotain, tai oh-
jaajana sattu sanoo jotain väärin, niin on hyvä, että siinä on se tu-
ki. Tavallaan nyt kun se on niin ku vakiintunut silleen, että se on 
pienempi porukka ja siinä yksinkin pärjää. Mutta ollaan silti pyritty 
molemmat olemaan paikalla. (Vertaisohjaaja) 
 
Leijonaemoilla on perusrunko, joka menee kaikkialla samalla ta-
voin, että ryhmät kokoontuu aina kerran kuussa, ja siellä on ne 
vertaisvetäjät. (Vertaisohjaaja) 
 
 
Ryhmä on haluttu pitää avoimena, jotta kynnys ryhmään tulemiseen pysyisi 
mahdollisimman matalana. Ryhmä toimii ympäri vuoden, kokoontuen kerran 
kuukaudessa. Tätä taustaa vasten avoin ryhmä mahdollistaa matalankynnyk-
sen avun. 
 
Kyllä se on nimenomaan avoin ryhmä. Se on pysynyt avoimena 
ihan koko ajan. Siksi sitä on hieman vaikea sulkea, koska me pe-
riaatteessa nähdään aika harvoin, silleen kerran kuussa ja siks 
toisekseen, se tilanne voi jollekin tulla niin, että nyt pitäis päästä 
menee, että haluais päästä menee. Me ei haluta pitää sitä kyn-
nystä korkeena, vaan ryhmään voi tulla silloin kun siltä tuntuu. 
(Vertaisohjaaja) 
 
Osalla ryhmistä on se, että pitää ilmoittaa… ja meilläkin taitaa ol-
la, mutta taitaa perässä lukee, että voi vaan tulla. Kyllä se kynnys 
on haluttu pitää matalana, koska kyllä varmasti moni miettii sitä 
tuloaan ryhmään. En mä ainakaan haluais, että kukaan jää tule-
matta sen ilmottautumisen takia. (Vertaisohjaaja) 
 
 
Ryhmään tullakseen ei tarvitse olla leijonaemojen jäsen. Samoin lapsen 
vammalla tai sairaudella ei ole suurta väliä. Arki erityisenlapsen vanhempana 
tuo haasteita jokapäiväiseen elämään ja vanhempien jaksamiseen. 
 
Siihen ryhmään mennäkseen ei tarvii olla leijonaemojen jäsen. 
Riittää, että sun lapsellas on joku. Joku…no ei nyt ihan murrosikä, 
mutta sellanen juttu, joka tuo haastetta… ja on vähän normaalista 
poikkeavaa, niin sekin jo riittää! Siis jos sä tunnet, että sillä lapsel-
la ei oo kaikki hyvin, niin se riittää! (vertaisohjaaja) 
 
Ryhmätapaamisen aluksi, ryhmäläisiä muistutellaan, siitä että ryhmässä puhut 
asiat pysyvät ryhmän sisällä. Tämän lisäksi jokaiselle sallitaan omat tunteet ja 
mahdollisuus ajatella asioista juuri omalla tavallaan. 
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Leijonaemojen vertaistukiryhmässä edetään vapaasti keskustellen, sellaisten 
asioiden ympärillä jotka ryhmästä nousevat. Ryhmässä on käytetty myös kort-
teja keskustelun virittämiseksi. Ohjaajat ovat saattaneet miettiä ryhmään jon-
kin aiheen tai teeman josta voidaan lähteä liikkeelle. 
 
Pääosin ryhmä toimii vaan keskusteluryhmänä, mutta joskus ryhmä on tehnyt 
yhdessä jotain mukavaa, kuten käynyt syömässä tai tehnyt jotain myös lasten 
kanssa. ” - - Joo, on me joskus tällä porukalla käyty vaikka ulkona syömässä, 
otettu vähän ruuan kanssa viiniä ja silleen.” (vertaisohjaaja) 
 
Ryhmässä on vieraillut myös asiantuntijoita kertomassa jostain aiheesta. ”Lei-
jonaemot järjestää eripuolilla Suomee, erilaisia tapahtumia tai viikonloppuleire-
jä. Näissä on mukana ollut asiantuntijoita puhumassa jostain aiheesta, mut 
yleensä nää itekkii on myös erityislapsen vanhempia. ”- -  On meillä tässä 
omassakin ryhmässä käyny vierailijoita kertomassa ja puhumassa jostain asi-
asta.” (vertaisohjaaja) 
 
Ensisijaisesti ryhmä on kuitenkin vanhemmille suunnattu tukimuoto, jossa 
pääsee purkamaan asioita toisten vertaisten kanssa. Ryhmästä saa tietoa ja 
tukea moniin mieltä askarruttaviin asioihin. 
 
Ja leijonaemoissa on parasta se kun on ne ryhmät, on somet, on 
väylät, josta voi saada kaiken tiedon mitä vaan älyää kysyä. Siellä 
autetaan kaikessa, kuten papereiden täytössä. Sit kun joudut tais-
telemaan omasta oikeudestasi, niin taatusti joku on käynyt sen 
saman taistelun ja sieltä saat sen tuen siihen sitten. (vertaisohjaa-
ja) 
 
Se Tieto! Tietysti myös se, että oli mistä tahansa kyse, niin olipa 
se kellä tahansa se sama kokemus, niin ei sun tarvii avata sitä 
asiaa sille ihmiselle! Se ymmärrys on niin ku just siitä asiasta! Se 
toinen ymmärtää puolikkaasta sanasta miks sä oot vaikka väsyny. 
Ihan kaikissa tilanteissa se vertaistuki on hyvä! (vertaisohjaaja) 
 
 
Aina uudelle ryhmään tulijalle pyritään antamaan enemmän aikaa kertoa tilan-
teestaan. Ryhmä myös pysähtyy kuuntelemaan, tukemaan ja antamaan vink-
kejä, sellaiselle ryhmässä olijalle, jolla juuri sillä hetkellä on vaikea ja hankala 
tilanne käsiteltävänään. Koska ryhmä kokoontuu käytännössä aina kaksi tun-
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tia kerrallaan, käy usein niin, että asioita jää kesken ja niiden käsittelyä on tar-
ve jatkaa. Tähän tarpeeseen Varkauden vertaistukiryhmä on luonut oman 
keskustelufoorumin sosiaaliseen mediaan, Facebookin. 
 
Meillä on ryhmän jatke tuolla Facebookissa.  Sinne me ei oo otet-
tu kun niitä ketkä käy ryhmässä säännöllisemmin. Ei myöskään 
oo otettu niitä, ketkä on käyny vaan yhen kerran. Siellä on sitten 
voinu jatkaa sitä keskustelua tai vaikka kysellä siellä jotain asiaa. 
(vertaisohjaaja) 
 
 
 
Analyysi ryhmän toiminnasta 
 
Leijonaemot ry on valtakunnallisesti toimiva järjestö. Valtakunnallisesti järjestö 
toimii vahvasti vaikuttavuusryhmänä (Jyrkämä 2010, 43), jonka tarkoituksena 
on saada ryhmässä kertyvää kokemukseen perustuvaa tietoa palvelujen ja 
tuen järjestäjien tietoon.  
 
Paikallisella tasolla ryhmä toimii vain vertaistukiryhmänä jäsenilleen. Käydäk-
seen ryhmässä ei tarvitse olla järjestön jäsen. Leijonaemot ovat ongelman ja 
arjenratkaisuryhmä (Jyrkämä 2010, 43), jossa keskistytään puhumiseen ja 
ongelmien ratkaisemiseen vertaistuen avulla. Ryhmän toimintaan liittyy myös 
yhdessä tekemistä. 
 
Ryhmä on avoin ryhmä, joka kokoontuu kerran kuukaudessa aina kahden 
tunnin ajan. Se toimii kahden vertaisohjaajan voimin. Ryhmässä edetään va-
paamuotoisesti keskustellen. Keskustelun aiheet nousevat suoraan ryhmästä.  
 
Pääasiassa ryhmässä on käytössä osallistujien oma kokemustieto. Joskus 
ryhmään on pyydetty asiantuntijavierailija alustamamaan keskusteltavaa tee-
maan.  
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Kuva 4.  Leijonaemot Ry ryhmätoiminnan jaottelua.  
 
Ryhmästä löytyneet hyvät käytänteet 
 
Kahden vertaisohjaajan malli on todettu hyväksi, sillä ohjaajat saavat toisiltaan 
tukea ryhmätilanteessa. Ryhmän kokoontuminen kerran kuukaudessa ei vero-
ta osallistujiaan liikaa. Tämä käytäntö on käytössä kaikissa suomessa toimi-
vissa leijonaemojen vertaistukiryhmistä. Vertaistukiryhmien lisäksi leijonaemot 
(vapaaehtoiset) toimivat tarvittaessa myös tukihenkilöinä. 
 
Vapaamuotoisesti etenevä keskustelu on todettu sopivan parhaiten puheliaal-
le ryhmälle. Ryhmäläiset näkevät toisiaan vain kerran kuussa, jolloin kuulu-
misten kertominen nousee pääosaan. Asiantuntijavierailut ovat tuoneet ryh-
mään vaihtelua. Vaihtelua tuo myös yhdessä tekeminen ja virkistystoiminta, 
jolloin se mahdollistaa myös lapsien mukaan ottamisen. Ryhmällä on käytössä 
oma Facebook-ryhmä, joka toimii samalla ”ryhmän jatkona”. Se antaa mahdol-
lisuuden jatkaa keskustelua ryhmän päätteeksi, sekä toimii viestintäkanavana 
kokoontumisten välillä. Facebook on tarkoitettu ensisijaisesti ryhmässä sään-
nöllisesti kävijöille. 
 
Kuva 6. Hyviä käytäntöjä Leijonaemoista. 
 
Ryhmän	muoto	
Avoin	ryhmä	
–	
–	
Ryhmäohjaus	/
vertaisohjaus	
Vertainen	
–	
	
–	
Ryhmän	luonne	
Yhdessäolo/
Ak=vitee>ryhmä	
Vaiku3avuusryhm
ä	
Ongelma/
arjenratkaisuryh
mä	
Ryhmän	
toiminta	
Vapaamuotoinen	
eteneminen	
–	
–	
HYVIÄ KÄYTÄNTÖJÄ: 
Kaksi Vertaisohjaajaa, Kokoontuminen 1x kk, Vapaamuotoinen keskustelu, Asiantun-
tijavierailuja joskus, Tukihenkilötoiminta, Yhdessä tekemistä joskus, Ryhmän oma 
Facebook-ryhmä. 
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5.1.2 Käpy Ry:n vertaisryhmätoiminta ja sen hyvät käytännöt 
Jollain lailla sinun surustasi tulen lohdutetuksi. (vertaisohjaaja) 
Käpy ry on lapsikuolemaperheiden vertaistukiyhdistys, jonka tarkoituksena on 
tukea lapsikuoleman kokeneita perheitä kuolleen lapsen iästä ja kuolinsyystä 
riippumatta. Yhdistyksellä on vapaaehtoista eri puolilla Suomea tukemassa 
lapsen kuoleman kokeneita perheitä mm. ryhmänohjaajina ja tukihenkilöinä. 
Yhdistys jakaa tietoa lapsikuolemaperheiden tukemisesta ammattilaisille ja 
kaikille, joita lapsen kuolema jollain tavalla koskettaa. Yhdistyksen keskeisenä 
toimintamuotona on tarjota vertaistukea lapsen kuoleman kokeneille perheille. 
(Käpy ry 2017)  
Varkauteen Käpy ry:n vertaistukiryhmä on käynnistetty vuonna 2016. Se on 
lähtenyt liikkeelle haastateltavani toimesta. Suru oli syvä lapsen menettämisen 
johdosta, mutta aktiivisena ihmisenä hän otti selvää Käpy ry:stä ja hakeutui 
tukihenkilötoimintaan ja vertaisohjaajakoulutukseen. Tätä kautta käynnistyi 
vertaistukiryhmä Varkauteen. Vertaistukiryhmän vetäjäksi tuli aluksi mukaan 
myös kaksi muuta lapsensa menettänyttä äitiä.  
Se vertaistukiryhmän perustaminen Varkauteen, niin siinä oli ehkä 
myös aika itsekkäät syyt… Että toki mä haluan auttaa muita. Ja 
niin ku… en halua, että kukaan jää tällaisissa hetkissä yksin… tai 
niin kuin ettei ole tukea. Siis koen, että minä itse tarvitsen vertais-
tukea. Mä tarviin tätä ryhmää, mä tarviin näitä ihmisiä! Ne ihmiset 
jotka on kokenu samaan... Ne joiden kanssa voi puhua näistä 
asioista. Asioista puhutaan niiden oikeilla nimillä. (vertaisohjaaja) 
Varkauden vertaistukiryhmä kokoontuu kerran kuukaudessa Seurakunnan 
tarjoamissa tiloissa. Ryhmä kestää noin kaksi tuntia. Ryhmässä on kaksi ver-
taisohjaajaa, mutta käytännössä viime aikoina yksi. Kokoontuva ryhmä on 
pieni, noin viiden henkilön ryhmä. Ryhmä on avoin, eikä sitä ole haluttu sul-
kea, osittain siksi, että ryhmä on varsin pieni ja siihen toivotaan osallistujia 
lisää. Lapsen menetyksen kokenut tarvitsee nopeasti tukea, ja sitä tukea on 
saatavilla ryhmän ja tukihenkilötoiminnan kautta. Ryhmään pääseminen ei 
edellytä etukäteen ilmoittautumista, mutta tulostaan kannattaa vinkata ryhmä-
ohjaajalle mm. kahvitusta silmällä pitäen. 
Ja oot sä niin ku kokenut hyvänä, että tää ryhmä toimii tämmöse-
nä avoimena ryhmänä? (haastattelija) 
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No joo! Kyllä mä sen niin koen, että avoin ryhmä on hyvä. Kun 
siihen (vertaisryhmään) osallistuminen perustuu vapaaehtoisuu-
teen, niin se ei silloin sitouta niin kovasti.  
Mun mielestä toi ryhmä on toimiva juuri tuollaisen, koska kyllä 
harmittais jos jollekin sattuisi jotain. Kyllä mä toivon, että se van-
hempi löytäisi heti tuon ryhmän josta saisi apua ja tukea! Pääsis 
pikaisesti vertaistukiryhmään ja tietäisi että sinne saa tulla. (ver-
taisohjaaja) 
Ryhmässä edetään vapaamuotoisesti keskustellen. Kokemuksia surusta ja 
menetyksestä vaihdetaan turvallisessa ilmapiirissä. Ryhmässä ei ole ”tabuja” 
vaan kaikista asioista saa puhua. Osallistuminen keskusteluun ei ole välttämä-
töntä vaan voi myös kuunnella. Ryhmän löytäneet ihmiset ovat enimmäkseen 
avoimia ja puhuvat asioistaan paljon. Ryhmässä myös nauretaan ja puhutaan 
huumorilla. ”- - Joo nauretaan ja paljon! Ja sellasta huumoria, mustaa huumo-
ria meillä on!” (vertaisohjaaja)  
Jokaisessa ryhmätapaamisessa käydään läpi ryhmän säännöt, joilla luodaan 
turvallisuuden ja luottamuksen ilmapiiriä. Ryhmän alussa on tapana sytyttää 
kynttilät jokaisen menetetylle lapselle ja näin muistella heitä. Keskustelun lo-
massa juodaan kahvit. Tapaamisiin voi tuoda esimerkiksi valokuvia, joiden 
avulla voidaan viritellä keskustelua. Tietynlainen rytmitys ryhmään tulee siitä, 
että jokaisella sen jäsenellä on omia erityisiä ”muistopäiviä”, jotka saattavat 
liittyä lapsen syntymäpäiviin, nimipäiviin, hautajaisiin ja muihin elämän etap-
peihin kuten ripille pääsyyn jne. Näihin muistopäiviin pysähdytään ryhmässä. 
Se auttaa jokaista käsittelemään omaa suruaan.  
Aina siellä ryhmän aluksi pyritään käymään läpi ryhmän säännöt. 
Meillä on siinä kerrottu että, toisten ajatusten kunnioittaminen… 
ett kaikilla saa olla ne omat ajatukset, että tällaiset asiat on tärkei-
tä. Ja tietenkin se, että ryhmässä puhutut asiat pysyvät ryhmässä.    
- - Ja tietenkin puhutaan niin, että kunnioitetaan lasta aina ja kai-
kessa! - - aikataulusta kiinni pitäminen ja sellaisia asioita. Nää 
puhutaan alkuun ja sitten kierrätetään kynttilöitä siten, että jokai-
nen ryhmäläinen sytyttää omalle lapselleen kynttilään. (vertaisoh-
jaaja) 
Joulu ja muut juhlapyhät ovat omiaan virittämään keskustelua. Ne herättävät 
paljon tunteita ja muistoja. Ryhmässä puhuttu ja koettu auttaa jaksamaan 
elämässä eteenpäin. Muiden silmissä erikoiset tavat reagoida tai toimia 
omassa menetyksessään muuttuvat ryhmässä hyväksyttäviksi ja ymmärrettä-
viksi asioiksi. Kuten haastateltavani totesi, ” se, että menee keskellä yötä lap-
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sensa haudalle, on toisten (viitaten ei lapsensa menettäneisiin) mielestä pelot-
tavaa ja huolestuttavaa, mutta vertaistukitapaamisissa kuulee muidenkin toi-
mineen samoin.” (vertaisohjaaja) 
Paikallisesti vertaistukiryhmä toimii vain yksittäisenä ryhmänä. Koska vertais-
tukiryhmiä ei löydy joka paikkakunnalta, ovat Varkautelaiset vanhemmat aja-
neet toiselle paikakkakunnalle vertaistukiryhmään. Nyt ryhmän synnyttyä Var-
kauteen, on sinne tullut ryhmäläisiä myös lähikunnista ja kaupungeista. 
Ryhmän vetäjä toimii aktiivisena tiedottajana, niin Varkaudessa kuin lähikun-
nissa. Tämän lisäksi hän toimii myös tukihenkilönä. 
Mä toimin tällä hetkellä muutamalle ihmiselle tukihenkilönä. Toista 
en oo tavannu vielä kertaakaan, mut nyt nää on tulossa tänne 
meille yhdeksi viikonlopuksi käymään. Puhelimessa on paljon ju-
teltu näistä asioista ja tuntuu kun oltais tunnettu aina. (vertaisoh-
jaaja) 
Valtakunnallisena toimijana Käpy ry on kokemuskouluttajahankkeen tiimoilta 
tehnyt tiedottavaa työtä toiminnastaan ja sen tarjoamista mahdollisuuksista. 
Tiedottamista on suunnattu eri ammattilaistahoille jotka työssään kohtaavat 
lapsensa menettäneitä vanhempia. Tiedotustyön tavoitteena on saada am-
mattilaiset toimimaan työssään niin, että menetyksen kohtaamat perheet saa-
teltaisiin paremmin ohjattua vertaistuen piiriin. 
Ehkä se Käpy ry:n toiminta on enemmän tiedottamista, ei niin-
kään vaikuttamista.  Käpy ry ei halua mennä neuvomaan ketään 
vaan haluaa kannustaa, että perheet tulisivat vertaistuen piiriin. 
(vertaisohjaaja)  
Nyt tämän kokemuskouluttajahankkeen kautta pyrimme saamaan 
tietoa ammattilaisille, jotta he osaisivat ehdottaa perheille Käpy 
ry:n toimintaa. Se tapahtuisi niin, että ammattilainen kysyisi per-
heeltä saisiko toimittaa yhteystiedot Käpy ry:lle, josta sitten otet-
taisiin yhteyttä perheeseen. (vertaisohjaaja) 
Nyt kun mietin, niin kyllä minäkin silloin niitä jotain lippusia lappu-
sia sain, mutta en soittanut yhteenkään numeroon. Sen sijaan, jos 
minulle soitettiin ja oltiin yhteydessä, koin saavani apua. Olis iha-
na ajatus, että siinä vaiheessa, kun ammattilaisten apu päättyy, 
ottaisi seuraava taho kopin. (vertaisohjaaja) 
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Analyysi ryhmän toiminnasta 
Käpy Ry on valtakunnallisesti toimiva järjestötaustainen ryhmä. Sen yhtenä 
toimintatapana on valtakunnallisesti ja paikallisesti tehtävä tiedotustyö, jolla 
edistetään viranomaisverkossa toimivien tietoisuutta ohjata tukea tarvitsevia 
vertaistuen piiriin. Ennen kaikkea se toimii matalankynnyksen tukena (vertais-
ryhmänä) lapsensa menettäneille vanhemmille.  
 
Ryhmä on avoin. Siihen voi tulla, vaikka ei kuuluisi järjestöön. Kokoontuminen 
tapahtuu kerran kuukaudessa aina kahden tunnin ajan. Kerran kuukaudessa 
kokoontuva ryhmä on todettu hyväksi. Samoin sen toimiminen avoimena ryh-
mänä on koettu hyväksi, koska siihen osallistuminen perustuu vapaaehtoisuu-
teen. 
 
Ryhmä toimii itsekasvuryhmänä jäsenilleen. Ryhmän avulla työstetään suru-
prosessia. Siinä keskitytään puhumiseen ja ongelmien ratkaisemiseen (surun 
käsittely) vertaistuen avulla, jolloin ryhmän oma kokemustieto käytössä. 
 
 
Kuva 7. Käpy Ry ryhmätoiminnan jaottelua  
 
 
Ryhmästä löytyneet hyvät käytänteet 
 
Ryhmää ohjataan 1- 2 vertaisohjaajan toimesta. Ryhmä on sangen pieni ja 
hyvin jäseniään tukeva, joten yhdelläkin ohjaajalla pärjää. Se on vapaamuo-
toisesti etenevää keskusteluryhmä, joka etenee löyhästi kunkin elämäntilan-
netta ja tunnetta mukailen. Tukihenkilötoiminta tarjoaa yksilöllisen ja intensiivi-
sen tuen sitä tarvitsevalle.  
Ryhmän	muoto	
Avoin	ryhmä	
–	
–	
–	
Ryhmäohjaus	/
vertaisohjaus	
Vertainen	
–	
	
–	
–	
Ryhmän	luonne	
Itsekasvuryhmä	
Vaiku3avuusryhm
ä	
-	
Ryhmän	
toiminta	
Vapaamuotoinen	
eteneminen	
–	
–	
51 
 
 
Jokaisella ryhmäläisellä on omia tärkeitä muistopäiviä, jotka elävät ryhmän 
toiminnassa. Muistopäivien ja juhlapyhien merkitykset vertaisryhmäläisten 
keskuudessa auttavat käsittelemään surua ja rytmittävät luonnollisesti ryhmän 
etenemistä.  
 
Kynttilöiden sytyttäminen on kaunis symbolinen ele, jolla kunnioitetaan mene-
tetyn lapsen muistoa. Ryhmässä hyödynnetään valokuvia keskustelun virittä-
jänä. Niiden avulla on myös käsitelty muistoja. 
 
Kuva 8. Hyviä käytäntöjä Käpy ry:n vertaistukiryhmätoiminnassa.  
 
 
5.1.3 12 askeleen itsehoitoryhmien vertaistukitoiminta ja niiden hyvät 
käytännöt 
Jumala, suokoon minulle tyyneyttä hyväksyä ne asiat joita en voi muut-
taa, rohkeutta muuttaa niitä asioita joita voin, ja viisautta erottaa nämä 
toisistaan. (Tyyneysrukous) 
 
 
12 askeleen Itsehoitoryhmät, AA (Alcoholics Anonymous) Nimettömät Alkoho-
listit sekä NA (Narcotics Anonymous) Nimettömät Narkomaanit ovat alkoho-
lismista ja huumeriippuvuudesta toipuvien vertaistukiryhmiä. Ryhmät ovat 
kansainvälisesti ja maailmanlaajuisesti toimivia itsehoito –ja vertaistukiryhmiä 
(tai toveriseuroja), joiden alkujuuret johtavat 1940-luvun Yhdysvaltoihin. NA on 
saanut alkunsa 12 askeleen toveriseurasta Nimettömistä Alkoholisteista ja 
eriytynyt siitä omaksi toveriseurakseen (Kotovirta 2009, 17). AA-ryhmiä löytyy 
miltei kaikkialta Suomesta. NA-ryhmiä on syntynyt ja syntyy edelleen lisää 
ympäri Suomea. NA ryhmiä on toistaiseksi vähemmän kuin AA-ryhmiä. 
 
Varkaudessa ensimmäiset AA-ryhmät ovat kokoontuneet jo vuonna 1957. NA-
toiminta käynnistyi vasta vuosikymmeniä myöhemmin. Toiminta täällä alkoi 
HYVIÄ KÄYTÄNTÖJÄ: 
Vertaisohjaajia 1-2, Tukihenkilötoiminta, Muistopäivien ja Juhlapyhien rytmitys ryhmän kul-
kua ohjaamassa, Kynttilöiden sytyttäminen kaunis ja symbolinen ele, Valokuvien ym. käyttö 
keskustelun virittäjänä. 
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talvella 2015. AA-ryhmiä löytyy Varkaudesta kaksi ja NA-ryhmiä yksi. Seuraa-
va lähin NA löytyy Pieksämäeltä. AA-toiminnassa on myös valtakunnallisia 
tapahtumia, joihin voi halutessaan osallistua. AA ja NA toiminnassa kaikki mu-
kana olevat ovat pääsääntöisesti toipuvia alkoholisteja tai addikteja. Se on 
vahva vertaistuellinen verkosto, jossa kokemustiedolla on vahva perusta. 
 
AA-ryhmiä toimii paikkakunnalla kaksi, joten kokoontumisia on joka päivä. NA-
ryhmä kokoontuu kerran viikossa. Pieksämäen ja Varkauden läheinen sijainti 
mahdollistaa sen, että NA-kokouksiin on mahdollista osallistua kaksi kertaa 
viikossa. Ryhmien kokoontumistilat löytyvät Kaupungin omistamista tai vuok-
raamista kiinteistöistä. 
 
Täällä on niin ku joka päivä, AA-kokouksia. Meillä on niin ku ka-
hessa ei paikassa kokouksia…kaksi eri ryhmää. Niissä käy vähän 
eri tyyppejä. Mutta sitten kun on liitytty ryhmään (ollaan jäseniä), 
niinku mäkin…Kyllähän mäkin käyn molemmissa ryhmissä, vaik-
ka kuulunkin varsinaisesti toiseen. Et ihan miten itestä tuntuu. Et-
tä jos tuntuu siltä, että haluu käydä ryhmissä, niin niissä voi käy-
dä. Sehän on, että haluu vaan mennä hoitamaan sitä päihdeon-
gelmaa. (toipuja) 
  
Tyypillisimmillään AA-kokouksissa on 10-20 henkilöä.  NA:ssa on vähemmän, 
5-15 henkilöä.  Henkilömäärällä ei ole väliä ryhmän toimintaan. ”Homma toimii 
vaikka olis paikalla kaks. Toki kokemusta tulee enemmän, jos siellä on poruk-
kaa.” (toipuja) 
 
NA: laiset ovat keskimäärin AA: laisia nuorempia, mutta ikä ei poissulje sitä 
kummassa ryhmässä haluaa käydä. NA-kokouksissa voi käydä myös alkoho-
listeja ja AA-kokouksissa addikteja. Monella ihmisellä on ongelmia kaikenlais-
ten päihteiden kanssa ja addiktioon voi sairastua kuka vaan. NA:ssa ajatellaan 
myös alkoholin olevan huume. 
 
AA ja NA- ryhmiin ovat tervetulleita kaikki sellaiset henkilöt jotka kokevat päih-
teet tai riippuvuuden ongelmaksi. Ryhmään tulostaan ei tarvitse ilmoittaa etu-
käteen.  
 
Sen kun tulee vaan, mistä vaan! Pääasia, että on halu lähtee hoi-
taa sitä päihdeongelmaansa. - - Ryhmään voi tulla kyllä päih-
tyneenäkin, mut sillon ei saa käyttää puheenvuoroo. (toipuja) 
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Ryhmien kokoontumiset kestävät yleensä 1-2 tuntia kerrallaan. Yksittäiset jä-
senet ottavat vuorollaan vastuuta ryhmän vetämisestä. Ryhmissä ei ole varsi-
naista ryhmän vetäjää, vaan ryhmän ohjaus on jaettu siten, että esim. sään-
nöllisissä asiapalavereissa sovitaan kuka ottaa ryhmän vetovastuun.  
 
No meillä täällä AA:ssa Varkaudessa on just niinku sovittu se 
homma. Muissa kaupungeissa voi olla kuka vaan ryhmäläinen, 
mutta täällä me on sovittu. - - Meillä on asiapalaverit joka kuu-
kaus… me sovitaan yleensä siinä se vetäjä. Mä oon vasta aloitta-
nut tossa kuukaus sitten. Otin vähän niin ku kuukauden kerral-
laan. (toipuja) 
 
Vastuun ottaminen ryhmästä on osa ”palvelua”. Palvelu pitää sisällään mm. 
ovien avaamista, kahvin keittoa ja ryhmän aloitusvastuun jne. Vastuiden otta-
minen on tärkeä osa toipumista. Se myös sitouttaa osallistumaan kokouksiin 
ja lisää voimaantumisen tunnetta. 
 
 - - meillä yleensä sanotaan, että palvelu pitää puhtaana kun ottaa 
vastuuta ryhmissä ja tälleen. Ja että just nyt ottaa sitä vastuuta-
kin, että menee avaamaan ovet. Ne vähän niinku oottaa mua, että 
mä tulen avaamaan ovet ja tällee. Et tulee niin ku itselleenkin sel-
lanen olo, että minustakin on johonkin, kun muuten on aina tottu-
nu itsensä manaamaan pahimpaan helvettiin.  Ja sit niinku tässä 
huomaa, että mä pystynkin tähän, että tulee hyvä mieli siitäkin, 
kun lähtee tekemään ja näin…! (toipuja) 
 
 
AA ja NA ryhmien käytänteissä voi kuitenkin olla paikallisia tai ryhmäkohtaisia 
eroja. Varkauden AA-ryhmässä sovitaan etukäteen ryhmän vetäjä, NA:ssa 
sitä vastoin kuka vaan voi aloittaa ryhmän. Kun ryhmä alkaa, vetäjän rooli pie-
nenee ja muut ottavat vetovastuuta jakamalla omaa henkilökohtaista koke-
musta toipumisestaan. 
 
Ryhmän aloituksessa yleensä vetovastuussa oleva ryhmäläinen toivottaa 
kaikki tervetulleeksi ryhmään ja pitää huolta ryhmän aikataulusta ja toisinaan 
myös puheenvuorojen pituudesta.  
 
Tapaaminen aloitetaan niin, että esittelen itteni – Olen (oman ni-
mi) ja olen alkoholisti.  Ja sanon, että tervetuloa ryhmään. Sit 
käydään se esittelykierros läpi. - - Yleensä omilla nimillä ollaan, 
mutta voi käyttää myös keksittyä ryhmänimeä. (Toipuja) 
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AA:n ja NA:n perusta on 12 askeleessa ja 12 perinteessä, joiden avulla ”jäse-
net tervehtyvät ja yhteisö toimii”. Askelten tehtävänä on edistää ja tukea ryh-
mäläisten raittiutta ja toipumista. Se on henkilökohtainen toipumisohjelma. 
Perinteet puolestaan ohjaavat ja pitävät ryhmätoimintaa koossa. Nämä mo-
lemmat on tarkoitettu keinoksi ja ohjenuoraksi raittiina pysymiseen. Askelten 
ja perinteiden perusperiaatteita ovat: oman ongelman myöntäminen, avun ha-
keminen, perusteellisen itsetutkiskelun tekeminen, luottamuksellisten tekojen 
myöntäminen, hyvittäminen ja muiden apua tarvitsevien päihteidenkäyttäjien 
auttaminen. (Kotovirta 2009,17-20, 37-38.) Kyseessä on siis henkisen kasvun 
ohjelma, joka jatkuu läpielämän, päivä kerrallaan.  
 
Periaatteessa jokainen ryhmässä kävijä on mukana ohjelmassa, vaikka ei te-
kisikään varsinaisesti 12 askeleen ohjelmaa. 
 
Mua on helpottanut, että lähin tekee (NA) askelia. Mulla itselläni 
se (NA) askelten tekeminen on vähän niinku palastanu sen hom-
man. Että mä käyn niitä askelia, että mä niinku opin tajuamaan 
mikä on oikein ja väärin ja miten olis hyvä elää. Vähän niinku 
pääsee niistä vanhoista käyttäytymismalleista niin sanotusti pois. 
Sit kun on oivaltanu sen askeleen tarkoituksen ja merkityksen 
omaan elämään. - - niin sit kun alkaa tuntua siltä, että pääsee jat-
kaa niitä… (toipuja)  
 
Jotkut ei haluu puhuu askeleista ollenkaan, vaan ne puhuu sen 
mikä mielen päällä on ja saavat purkaa ajatuksiaan. On tietenkin 
sellaisia asioita joita ei kannatakaan hirveesti ryhmässä pu-
hua...niin ku sellaisia arkoja asioita.  
Yleensä ryhmässä ei puhuta… No, (nauraa) minä oo kyllä antanut 
tulla kaiken, mutta yleensä on suositus, ettei ihan kaikkee tarvii 
kertoo muutenkaan. (toipuja) 
 
Mutta sitten on se kummisuhde, jossa voi käydä läpi ihan niitä 
arempiakin asioita. Kummitoiminta tämän ohjelman sisällä on tär-
kee. (toipuja) 
 
12 askeleen ohjelmissa kummitoiminnalla on suuri merkitys toipujien vertais-
tukijana. Ryhmässä kävijällä on mahdollisuus omaan ”kummiin”. Jokaisen on 
kuitenkin itse pyydettävä kummi itselleen. Sitä ei tyrkytetä, mutta vaihtoehto 
tarjotaan. 
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Kummi on se, kenen kanssa tehdään enemmän hommia. Idea, et-
tä itse pyydetään kummi. Mä en oo uskaltanu aiemmin pyytää 
kummia, mutta nyt pyysin! (toipuja) 
 
Mut se pyytäminen on ihan älyttömän vaikeeta. Tai yleensä kun 
on tottunu olemaan ja pärjäämää itekseen. Niin, sitä on just niinku 
ollu ja menny tulla kentällä, ollen hyvin omavoimainen ja ajatellut 
pärjäävänsä itekseen. Nyt kun sitten pitää osata ottaa sitä apua 
vastaan, niin on tosi vaikeeta! (Toipuja) 
 
Kummina toimii toipumisessa pidemmällä oleva toipuja. Kummi on sellainen 
henkilö joka auttaa askelissa, jonka kanssa voi pitää tiiviisti yhteyttä. 
 
No mulla on ollu tällänen kummi nyt vähän aikaa, mutta niinku it-
sekseen ei tarvii pärjätä. Et kyllä sen huomaa, että miten se on, 
kun pystyy vaan soittamaan jollekin ja keskustelemaan toipuvien 
kanssa, se on uskomatonta. (toipuja) 
 
Ryhmä tapaaminen etenee yleensä tietynlaisen kaavan mukaan, jota ohjaile-
vat perinteet. Kokouksissa luetaan myös pamfletteja, perinteitä ja askeleita 
ääneen. Kokoukset päättyvät yhteiseen tyyneysrukoukseen. Siinä kaikki pai-
kalla olijat menevät rinkiin ja lukevat tyyneysrukouksen ääneen.  
 
Ryhmä aloitetaan lukemalla askel tai perinne. Siellä ei kommen-
toida mitään silloin, kun askel luetaan. Kun luetaan askel tai pe-
rinne, niin jokin muukin kuin se vetäjä voi sen lukee tai saa lukee. 
Meillä on niin ku niin, että kuka vaan voi lukee askeleen, siis ihan 
minkä vaan (viitaten kaikkiin 12 askeleeseen). (toipuja) 
 
Sit meillä on sellanen 7. perinne, eli me niinku kierrätetään sellas-
ta kukkoo, johon jokainen voi laittaa rahaa. Sillä niinku maksetaan 
kaikki tarjoilut ja kahvit ja tällaset. Niinku perusjutut maksetaan 
niillä rahoilla. Ei todellakaan mikään pakko oo rahaa antaa, ihan 
miltä itsestään tuntuu. (toipuja) 
 
 
Yleensä kokouksissa ei ole rajattua aikaa puheenvuorolle, mutta mikäli paikal-
la on paljon ihmisiä, pyritään puheenvuorot pitämään 10 min mittaisina. 
NA-kokouksissa ryhmän vetovastuussa olevalla jäsenellä on käytössään val-
mis runko, josta voi lukea ääneen mitä tulee sanoa tai tehdä missäkin kokouk-
sen vaiheessa. AA:ssa tätä ei ole käytössä, joten vetovastuussa oleva jäsen 
ratkaisee itse, miten sanoo ja kertoo ryhmän kulkuun liittyvät asiat. 
 
AA/NA kokouksissa ei käydä varsinaista keskustelua vaan kokoukset ovat 
vuorovaikutuksellisia tapahtumia. Ryhmissä pidetään puheenvuoroja kokouk-
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sen teeman (luetun askeleen tai perinteen) mukaan. Niissä jokainen puhuu 
vain omalla vuorollaan ja omasta puolestaan. Toisen omaa kokemusta kunni-
oitetaan. Ryhmissä siis jaetaan tarinoita eli stooreja, joita voi kuvata toipumis-
tarinoiksi (selviytymiskeinot ja kokemukset toipumisesta).  Kukin ryhmän jäsen 
kertoo tarinan, jossa voi olla yhteneväisyyksiä edellisen kerrotun tarinan kans-
sa. Puheenvuoro voi olla myös jokin muu sillä hetkellä toipujan mielen päällä 
oleva ajankohtainen asia. Toisten tarinoita kuuntelemalla, pystyy löytämään 
yhteneväisyyksiä omaan elämään ja huomaamaan, ettei asioiden kanssa ole 
yksin. Ne saattavat tuoda helpotusta myös omiin asioihin. 
 
 - - ryhmässä, kun kuuntelee toisten puheenvuoroja, niin siitä op-
pii tosi paljon. Ei sieltä tuu sitä sellasta neuvomista, että tee tällein 
ja tällein, vaan he kertovat oman kokemuksen siitä minkälaista 
heillä on ollu. Sit sitä niinku itekkii tajuaa, että ei hitsi, että tajuaa 
jutun. (toipuja) 
 
 
AA ja NA ovat itsenäisiä ja riippumattomia toveriseuroja.  Niiden toiminta pe-
rustuu ennemminkin vetovoimaan kuin mainontaan.  
 
Ei me niinku mun mielestä yritetä vaikuttaa erityisesti mihinkään. 
Ollaan kuitenkin poliittisesti ja uskonnollisesti ja muutenkin riip-
pumaton porukka. Kerrotaan kyllä NA:sta ihmisille ja sil-
leen…(toipuja) 
 
Tai no, oonhan minäkin yrittänyt niille vanhoille kavereille kertoo 
tästä, että tulisivat ja näin…mutta onhan se niin, että pitää olla se 
oma tahto siihen raittiimpaan tai parempaan elämään” - -  En mä 
kyllä voi mennä sanomaan kenellekkään, että oot pahempi juoppo 
kun minä, ett kannattas tulla ryhmään! (toipuja) 
 
Nämä periaatteet säilyttäen NA sekä AA tekee yhteistyötä muiden tahojen 
kanssa mm. jakamalla tietoa toiminnastaan niin ammattilaisille kuin päih-
teidenkäyttäjille. AA:sta ja NA:sta löytyy tietoa netistä. Sieltä voi myös löytää 
paikkakuntakohtaiset kokoontumiset. Yleensä hoitotahot ovat tietoisia ryhmien 
toiminnasta ja osaavat ohjata vertaistuen piiriin. Tämän lisäksi NA:lla seka 
AA:lla on niin sanottuja avoimia kokouksia, joihin ovat tervetulleita kaikki asi-
asta kiinnostuneet kuten läheiset, ammatti-ihmiset ja opiskelijat. Varkaudessa 
NA:n avoin kokous järjestetään joka kuukauden viimeinen torstai ja AA:n 
avoin joka kuukauden ensimmäinen keskiviikko. 
 
57 
 
Ihan tässä joku aika sitten osa meijän porukoista kävi pitää sella-
sen infotilaisuuden. (toipuja) 
 
No kyllä me on puhuttu pitäskö tehdä jotain lehtijuttuu tai infoo, et-
tä ihmiset löytäs ja tietäs tällasesta toiminnasta. Mut kun se tah-
too olla niin, että ei ne tuolla ”kentällä” (viitaten käyttäjiin), ei ne 
siellä lue lehtiä tai mitään sellasta. En mäkään lukenu mitään leh-
tiä, kun siellä menin. Et ei se tieto niinku tavota aina! (toipuja) 
 
 
Ryhmät tarjoavat jäsenilleen vertaistukea ja kokemuksia toipumisesta. NA ja 
AA toimivat kaikilta osin vertaisten voimin. Ryhmässä käymällä voi ratkoa 
omaan elämäänsä liittyviä pulmia. Niiden avulla pystyy hoitamaan raittiuttaan. 
Sieltä kautta saa uusia ystäviä ja sosiaalista verkostoa, jotka auttavat pysy-
mään erossa entisistä kaveriporukoista. Ryhmissä otetaan huomioon myös 
jäsenten raittiusaikoja. Näitä merkkipäiviä voi halutessaan juhlistaa, vaikka 
tuomalla kakkua tms. kokoukseen. Ryhmän vahvuutena on se, että raittiudes-
saan pidemmällä olevat antavat uskoa ja toivoa siihen, että raittiina pysyminen 
on mahdollista. Ryhmissä saatetaan käyttää myös kynttilöitä symbolisena 
eleenä uudelle alulle. Kynttilä saatetaan sytyttää ensimmäisen kerran ryh-
mään tulevalle jäsenelle tai jäsenelle, joka ratkeamisen jälkeen palaa takaisin 
ryhmään. Ryhmätapaaminen päätettään yleensä yhteiseen tyyneysrukouk-
seen, jonka tapahtuu yhteisessä piirissä. 
 
Analyysi ryhmän toiminnasta 
 
AA ja NA ovat Kansalaistaustaisia (Nylund 2009) toveriseuroja, jotka ovat 
maailman laajuisesti ja globaalisti tunnettuja vertaistukiryhmiä. Näiden toimin-
ta on tarkoitettu kaikille, jotka kokevat päihteet ongelmaksi elämässään.  
 
Nämä ryhmät toimivat avoimina ryhminä viiteryhmälleen. Kokoontumisia on 
päivittäin (AA) tai 1-2 kertaa viikossa (NA). Kokoontuminen kestää yleensä 1-2 
tuntia kerrallaan. 
 
Ryhmille tyypillistä on ohjelmallinen eteneminen, jossa ryhmän toimintaa oh-
jaa ensisijaisesti 12 perinnettä. Tähän kuuluu myös 12 askeleen ohjelma joka 
toimii oman toipumisen tukena.  
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Ryhmät toimivat itsekasvuryhminä jäsenilleen (Jyrkämä 2010, 43). Niissä kes-
kitytään kuuntelemaan sekä jakamaan kertomuksia ja näin ratkaisemaan omia 
ongelmiaan vertaistuen avulla. Ryhmän kokemustieto on vahvasti käytössä. 
 
Ryhmässä ei ole varsinaista ohjaajaa, jolloin voidaan puhu jaetusta vetovas-
tuusta tai itseohjautuvasta ryhmästä.  Ryhmätilanne virittyy teemaan, jota väl-
jästi ohjaa ääneen luettu askel tai perinne. Ryhmä etenee tasapuolisesti jaet-
tujen puheenvuorojen rytmittämänä. NA/AA toiminnassa kummitoiminta on 
osana ohjelmaa. Kummitoimintaan osallistuminen perustuu aina vapaaehtoi-
suuteen.  
 
 
Kuva 9. NA/AA ryhmätoiminnan jaottelua.  
 
Ryhmästä löytyneitä hyviä käytäntöjä 
 
Selkeä ohjelma antaa mahdollisuuden myös ”omien askelten” tekemiseen. 
Kummitoiminnalla puolestaan voidaan tarjota yksilöllisempää tukea toipumi-
seen. Ryhmätilanteissa käytössä tarkasti ja tasapuolisesti jaetut puheenvuo-
rot. 12 askeleen ryhmiä kokoontuu joka päivä. Tämä mahdollistaa hyvin tiiviin 
tuensaannin vertaisilta. 
 
Kuva 10. Itsehoitoryhmien hyviä käytäntöjä.  
 
Ryhmän	muoto	
Avoin	ryhmä	
–	
–	
–	
Ryhmäohjaus	/
vertaisohjaus	
–	
	
–	
	
–	
ei	ohjaajaa	tai	
jae3u	vastuu	
Ryhmän	luonne	
Itsekasvuryhmä	
Ryhmän	
toiminta	
Teemallinen	
eteneminen	
Ohjelmallinen	
eteneminen	
HYVIÄ KÄYTÄNTÖJÄ: 
Mahdollisuus ”omien askelten tekemiseen”, Kummitoiminta yksilön tukena, Tarkasti jaetut 
puheenvuorot ryhmässä, Kokoontumisia joka päivä. 
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5.1.4 Avoin päiväkoti Revonhännän suljetut vertaistukiryhmät ja sen 
hyvät käytännöt 
Perheet vaan on aika yksin nykyään. Ja vanhemmuuteen tarvitaan tu-
kea ja vahvistusta mm. vertaistuellisesti. (perheohjaaja) 
 
Avoin päiväkoti Revonhäntä on kaupungin varhaiskasvatuksen yksikkö, jossa 
on hyvin erilaista toimintaa. Siellä toteutettava leikkikoulu on ohjattua toimin-
taa, joka noudattaa valtakunnallisia päivähoitolain ja -asetuksen tavoitteita ja 
linjauksia. Perhekerho tarjoaa puolestaan vanhemmille ja alle kouluikäisille 
lapsille mahdollisuuden tutustua toisiin aikuisiin ja lapsiin yhdessä touhuten, 
leikkien ja keskustellen. Perhekerhon lisäksi Revonhännässä toimii myös Ba-
bytreffit. Babytreffit on suunnattu kaikille 0-2- vuotiaille lapsille ja heidän van-
hemmilleen. Revonhännässä tehtävä muu työ tarjoaa tukea, ohjausta ja opas-
tusta mm. vanhemmuuteen, kasvatukseen, parisuhteeseen sekä arjen eri ti-
lanteisiin. (Avoin päiväkoti Revonhäntä.)  
 
Perhekerhotoiminta sinällään toimii vertaistukiryhmänä siellä käyville van-
hemmille lapsineen. Babytreffit tarjoavat omalta osaltaan vertaistukea pikku-
vauva-aikaa eläville vanhemmille. Järjestetty toiminta luo mahdollisuuden 
myös spontaanisti syntyville vertaistuellisille tilanteille, jolloin ryhmän rakenne 
on löyhä ja epävirallinen. Lapsiperheen arkielämän pulmat tulevat jaetuksi 
samassa elämäntilanteessa elävien kanssa toiminnan sisällä.  
 
Revonhännässä toimii myös erilaisia vertaistukiryhmiä. Ryhmät on suunnattu 
eri kohderyhmille esim. perheille tai pariskunnille. Aiheet ja teemat vaihtelevat, 
mutta yleensä ne suuntautuvat lapsiperheen moninaisesti haastavaan arkeen 
tai liittyvät jollain tavoin lapsen kehitykseen. Nyt on käynnistynyt vertaistuki-
ryhmä yksinhuoltajaksi joutuneille vanhemmille. 
 
Vuoden aikana Revonhännässä saattaa kokoontua 2-5 ryhmää. Osa ryhmistä 
järjestetään Revonhännän toimesta. Joissain tapauksissa yhteistahona saat-
taa olla esim. seurakunta.  
 
Nyt meillä on alkamassa yhteistyössä seurakunnan kanssa sellai-
nen Lapsi Arkki- hanke, johon seurakunta pyysi meitä yhteistyö-
hön. Ryhmä on suunnattu yksinhuoltajana oleville vanhemmille. 
Me niin ku revonhännän lastentarhanopettaja sekä minä varhais-
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kasvatuksen perheohjaaja…me vedetään sitä ryhmää. (perheoh-
jaaja) 
 
Vetaistukiryhmät kokoontuvat tyypillisesti 5-6 kertaa, aina kerran viikossa. Niil-
lä on selkeä aloitus, työstämisvaihe ja lopetus. Ryhmästä on jäseniä yleensä 
6-10, riippuen ryhmässä ja sen ideasta.  
 
Joskus on mietitty, että se kahdeksan on varmaan aika maksimi 
määrä. Kuusi on ideaali, koska siinä on kaikilla mahdollisuus kes-
kustella ja saada sanottua asioita. (perheohjaaja) 
 
 Ryhmän aikana käydään keskustelua käsiteltävästä aiheesta. Siinä jaetaan 
kokemuksia toisten vertaisten kesken. Ryhmässä saatetaan myös käyttää 
toiminnallisia menetelmiä, kuten aarrekarttatyöskentelyä tai askartelua tms. 
Ryhmässä käytettään paljon kortteja, joiden avulla työstetään tunteita ja tun-
nelmia. 
 
Meillä on ryhmässä myös kortteja käytössä. Mulla on sellaisia 
voimaannuttavia kortteja ja kysymyksiä esimerkiks. Ja hyvän mie-
len kortit. Nyt löydettiin sellaset ihanat mahtikortit, joissa on susi. 
Ne on niinku tunnekortit. Ne on kivat ja me käytetään paljon ver-
taisryhmissä just tällaisia tunnekortteja. (perheohjaaja) 
 
Ryhmässä kävijöille voidaan antaa myös ”kotiläksyjä”, joiden avulla harjoitel-
laan toimimaan haasteellisessa tilanteessa (esim. uhmakkaan lapsen koh-
taaminen).  
 
Sit seuraavalla tapaamisella on niinku reflektoitu se asia, että mil-
tä tuntui sinun mielestä, että tällasia tehtäviä on sitten kotiin an-
nettu. Ne on ollu kuulemma tosi kivoja, että sit jotenkin pääsee 
siihen asiaan sisälle. (perheohjaaja) 
 
Ryhmät kestävät yleensä 1,5 – 2 h. Ne ovat suljettuja ryhmiä.  Suljetut ryhmät 
kokoontuvat vain tietyn ajan, joten ryhmädynamiikan takia etukäteen ilmoittau-
tuminen on tärkeää. Ryhmien runko ja toiminta on suunniteltu etukäteen, joten 
osallistujien määrällä on merkitystä. 
 
Aina meillä on yleensä silleen, että on pyydetty ilmoittautumaan 
etukäteen. Sitten parin kerran jälkeen se on suljettu niin, ettei 
enää uusia ryhmän jäseniä oteta. Se ollaan aina sovittu, että jos 
joku vielä toiselle kerralle haluaa tulla, niin saa tulla, mutta sitten 
se sulkeutuu. (perheohjaaja) 
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Se on ollu hyvä ja toimiva systeemi näin ja se on ollu ohjaajallekin 
helpompaa, kun oppii tuntemaan ne ryhmälaiset hyvin ja oppii tie-
tämään, kuinka keskusteleva ryhmä on ja miten se keskustelee. 
(perheohjaaja)  
 
Ollaan me mietitty, että oishan se kiva sellanen pitempi, niinku 
yhden syksyn tai kevään kestävä sellanen pitkä, mutta sit kuiten-
kin meillä tämä työ on niin moninaista tässä, että se voi käydä 
meille raskaaks. (perheohjaaja) 
 
Kuuden kokoontumiskerran suljettu ryhmä tuntuu optimaaliselta tähän toimin-
taan. Silloin ryhmäläiset eivät jää kiinni ohjaajiin eikä ohjaajat ryhmään. 
 
 - - että se voi tavallaan tulla sellanen riippuvuussuhdekin sella-
sessa pitkässä. - - että se kuus on mun mielestä sellanen aika 
sopiva määrä. (perheohjaaja) 
  
 
Ideat ja teemat vertaistukiryhmien aiheeksi nousevat joko perhekerhossa käy-
vien perheiden tarpeista tai päiväkodin toiminnassa esiin tulleista aiheista. 
Myös työntekijät tuottavat vertaistukiryhmien aiheita. 
 
Perhekerhossa toisinaan kysellään vertaisryhmien aiheita, että 
mikä ois semmonen, että onko ideoita…ettei vaan pelkästään tule 
meiltä (työntekijöiltä) nää aiheet ja teemat vertaistukiryhmiin. Esi-
merkiks se uhmakin nousi perhekerhon kävijöiltä ja päiväkodin 
vanhemmilta ja sitten pidettiin sellainen uhmaryhmä. Tavallaan 
korvat tarkkana kuuntelemassa! (perheohjaaja) 
 
Revonhännässä toimivissa vertaisryhmissä käytettään myös tarpeen mukaan 
eri asiantuntijoita alustamaan teemaa. Asiantuntijoiden käynnit ryhmässä, 
rauhoittavat monesti vanhempia ja lieventävät ”turhaa huolta”.  
 
Meillä esim. perhetreffeillä käy asiantuntijoita lasten ja nuorten 
keskus Nikulasta… että käy vaikka psykologeja puhumassa jos-
tain ja ovat mukana ryhmässä. Se mahdollistaa niin monen asiak-
kaan tapaamisen ja sellasen rauhoittamisen, että se on ollu ihan 
huippu juttu. (perheohjaaja) 
 
Vaikka vertaistukiryhmät toimivat ammattilaisten vetäminä ja asiantuntijoita 
käytettään ryhmissä, niin kokemustieto on se tieto, johon vertaistukiryhmässä 
nojataan. 
 
Kyllä mä sanon, että sitä kokemustietoo on enemmän! Ainakin it-
sellä sekottuu tässä hyvin se ammattitieto ja kokemustieto.  Mulla 
itellänikin on 8 vuotias lapsi, niin nää alle kouluikäisten lasten asi-
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at on niin hyvin muistissa.  Mutta kyllä sinne sekottuu sitä ammat-
titietoo yhtälailla. (perheohjaaja)  
 
Ammattilaisen toimiessa ryhmän ohjaajana, hänen täytyy uskaltaa antaa nor-
maalia enemmän itsestään, kuin mitä esimerkiksi tyypillisissä asiakaskeskus-
teluissa. 
 
Se on pakko mennä sinne ryhmän tasolle. Me ohjaajat myös an-
namme itsestämme ja henkilökohtaisesta elämästämme paljon 
tietoa ryhmälle, koska se ei muuten toimi Kyllä me asetumme 
samalle tasolle! Me kerrotaan mm. ryhmän aluksi minkälainen 
perhe meillä on ja minkä ikäisiä lapsia meillä on. Kerrotaan myös 
omasta parisuhteesta, jos sellainen on, ja sen suhteen karikoista 
ja niin edelleen. (perheohjaaja) 
 
Myös itse olen kotona äiti, en ammattilainen. Sitä opettelen koko 
ajan (siis) äidin työtä ja äidin ammattia, joten ryhmässä olen läsnä 
myös äitinä. (perheohjaaja)  
 
 
Ryhmien tarkoituksena on aina voimaannuttaa vanhempia ja saada vertaistu-
kea mahdollisimman paljon. Ryhmässä ei jäädä vellomaan hankalien ja haas-
teellisten tilanteiden kanssa, vaan positiivisten asioiden näkeminen on ryhmän 
yksi tarkoitus.  Ryhmillä tähdätään myös siihen, että perheet huomaavat, ett-
eivät ole asioiden kanssa yksin. Ryhmissä jaetaan kokemuksia ja vinkkejä 
siihen, kuinka selvitä haastavista tilanteista. Ryhmässä jaetaan tietoa myös 
olemassa olevista palveluista lapsiperheille.   
 
Ystävyyssuhteiden luominen on mun mielestä merkittävä tavoite, 
koska nää meidän perheet on nykyisin tavattoman yksinäisiä ja 
kiireisiä. (perheohjaaja) 
 
Ryhmien yhtenä tavoittena on myös se, että jos perheen tilanne 
näyttää siltä, että tarvitsee palveluohjausta, niin niistä palveluista 
kerrotaan. (perheohjaaja)  
 
Itseasiassa joka ryhmässä me on kerrottu mitä lapsiperheiden 
palveluja on käytössä ja aukaistu niitä silleen, että mitä ne niinku 
on. Ja mielenkiintosia tilanteita on tullut! On siis ihan selkeesti 
perheitä jotka ei oo tietoisia mitä palveluja on olemassa… että on 
se ryhmä myös tiedon jakamista asioista ja palveluista. (perheoh-
jaaja) 
 
Suljetun vertaistukiryhmän runko on suunniteltu ohjaajien toimesta aina etukä-
teen. Kun ryhmä alkaa, niin alustava suunnitelma esitellään ryhmäläisille. Hei-
63 
 
dän mielipiteitään kuunnellaan ja heillä on mahdollisuus tuoda omia ideoita ja 
toiveita esiin ryhmän suhteen. 
 
Yleensä vanhemmat on sitä mieltä, että kuulostaa hyvältä. Ja 
ihan sama, kunhan vaan saadaan olla täällä ryhmässä mukana. 
Ehkä me kuitenkin osataan ajatella niitä lapsiperheiden tilanteita 
ja arkee sillä lailla, että on osattu ne oikeat aiheet napsia esille. 
(perheohjaaja)  
 
 
Ryhmätoiminnan päättyä, on sovittu jälkitapaamisia jonkun ajan päähän. Jälki-
tapaamisilla on vaihdettu kuulumisia. Ryhmäläisille on myös jaettu kooste kä-
sitellyistä asioista ryhmän päätteeksi. 
 
 - - sellanen kopio tai moniste johon on kerätty teoriaa tai asiaa. 
Niinku lähtiessä annettu se mukaan, että tästä tai näistä asioista 
on keskusteltu ryhmän aikana. Ja, että voivat palata sitten asiaan.  
 
 
Revonhännän vertaistukiryhmille erilaisine teemoineen on kysyntää. Perheet 
tuottavat sellaista viestiä, että vertaistukiryhmiä kaivataan lisää. Näin ollen 
myös ryhmät täyttyvät hyvin. 
 
Me kyllä täällä revonhännässä järjestetään näitä, mutta olis var-
masti toivottavaa, että muutkin tahot alkas järjestellä näitä, vaikka 
kolmas sektori. (perheohjaaja) 
 
 
 
Analyysi ryhmän toiminnasta 
 
Revonhännän ryhmät ovat julkistaustaisesti järjestettyä vertaistukiryhmätoi-
mintaa. Sen vertaistoiminnassa on vahvasti läsnä ammatillinen ulottuvuus pi-
täen sisällään vertaistuellisen elementin (Nylund 2009).  
 
Vuodessa on useita erilaisia ja eri teemoihin sidottuja suljetun ryhmän periaat-
teella toimivia vertaistukiryhmiä. Tarjolla oleviin ryhmiin voi tulla kuka vaan 
pienen lapsen vanhempi, jos aihe kiinnostaa ja on ajankohtainen perheessä. 
Toimintaan kuuluu paikallisesti tehtävä tiedotustyö ja matalankynnyksen tuki. 
Tyypillisesti suljetut ryhmät kokoontuvat 5-6 kertaa. Kokoontuminen tapahtuu 
kerran viikossa aina kahden tunnin ajan. Ryhmät ovat ongelman ja arjenrat-
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kaisuryhmä, jossa keskitytään puhumiseen, kokemustiedon ja ammattitiedon 
jakamiseen. 
 
Ryhmää vedetään 1-2 ammattilaisen toimesta. Ryhmissä on kokemustieto 
sekä ammattitieto käytössä. Ryhmissä hyödynnetään myös asiantuntijavierai-
luja. Ryhmät ovat teemoittain eteneviä ryhmiä. Niissä kuljetaan vapaamuotoi-
sesti keskustellen ja ”kotitehtäviä” hyödyntäen. 
 
Tarjolla oleva perhekerho toimii matalankynnyksen tukena vanhemmuuteen. 
Se luo mahdollisuuden myös spontaanisti syntyville vertaistuellisille tilanteille, 
jolloin ryhmän rakenne on löyhä ja epävirallinen. 
 
 
Kuva 11. Ryhmätoiminnan jaottelua osa-alueittain.  
 
 
Ryhmästä löytyneet hyvät käytänteet 
 
Revonhännässä toimii useita vertaistukiryhmiä vuodessa. Ryhmien teemat ja 
aiheet vaihtelevat aina lapsiperheiden tarpeiden mukaan. Ryhmätoiminnassa 
hyödynnetään ”kotiläksyjen” tekemistä ryhmäkokoontumisten välillä.  
 
Ryhmissä hyödynnetään paljon asiantuntija vierailuja, jolloin saman asian 
kanssa painivat perheet voivat saada avun ja tuen ammatti-ihmisiltä ilman eril-
listä ajan varausta. Ryhmätyöskentelyssä hyödynnetään voimavarakortteja 
sekä toiminnallisia menetelmiä.    
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Kuva 12. Revonhännän hyviä käytäntöjä  
 
5.1.5 Päiväkeskus Kalevan vertaistuki ja sen hyvät käytännöt 
Päiväkeskus Kaleva on Varkauden Työterapisen yhdistyksen ylläpitämä päi-
väkeskus, jonka toiminnan tavoitteena on tukea sosiaalisiin vaikeuksiin joutu-
neita henkilöitä. Varkauden kaupunki on ostanut päiväkeskuspalvelut yhdis-
tykseltä. Se toimii kiinteänä osana Varkaudessa tarjottavia päihdepalveluja.  
Päiväkeskuksen toiminta-ajatuksena on auttaa päihteet ongelmaksi kokevaa 
olemaan ilman päihdyttäviä aineita, luomalla viihtyisä, virikkeellinen, monipuo-
linen ja kodikas oleskeluvaihtoehto arkeen. Päiväkeskus tarjoaa harrastustoi-
mintaa, mahdollisuuksia sosiaalisiin kontakteihin, hygieniapalveluja, ohjausta 
muiden palvelujen piiriin sekä työ-ja askartelumahdollisuuksia. Päiväkeskus 
järjestää yhteisiä retkiä ja tutustumiskäyntejä kävijöiden toiveiden ja mahdolli-
suuksien mukaan. Toimintaan osallistumiseen on vain yksi ehto; halu viettää 
päihteetön päivä. 
 
Kalevassa on monipuolinen kävijäkunta. Päiväkeskuksella käy 15-20 henkilön 
vakioporukka joista suurin osa miehiä, mutta joukkoon mahtuu myös naisia. 
Viimevuosina myös nuoret naiset ovat löytäneet Kalevan.  
 
Kaleva on tarkoitettu kaikille raitista päivää viettäville. (ohjaaja) 
Tämä on kodinomainen paikka, josta saa ystäviä ja vertaistukea. 
(vertainen) 
 
Kalevasta saa apua ja tukea jokapäiväiseen elämään. Toiminnassa tarjotaan 
mahdollisuutta pestä omaa pyykkiä, saunoa, pelata erilaisia pelejä ja keskus-
tella asioistaan niin vertaisten kuin työntekijöiden kanssa. Kalevassa on tarjol-
la aamupalaa, kahvia ja lounasta pientä korvausta vastaan. Paikalla jaetaan 
säännöllisin ajoin myös ruokakasseja, vaatelahjoituksia. Tarjolla oleva hävikki-
ruoka on saatu pääasiassa paikallisilta ravintoloitsijoilta tai kauppiailta. 
HYVIÄ KÄYTÄNTÖJÄ: 
Useita vertaistukiryhmiä vuodessa, monipuolisia teemoja ja aiheita, Ryhmän jäsenillä 
”työskentelyä” myös ryhmäkokoontumisien välillä (kotiläksyt), Asiantuntijavierailut, Kortit 
ja toiminnalliset menetelmät 
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Kalevan toiminta perustuu vahvasti vertaisuuteen, jossa yhdessä oleminen ja 
yhdessä tekeminen on tärkeässä osassa. Näin ollen se voidaan määritellä 
Jyrkämän (2010) mukaan yhdessäolo-ja aktiviteettiryhmäksi. Toiminnassa on 
mukana myös joukko vapaaehtoisia, yhdyskuntapalveluksen suorittajia ja kun-
toutusrahalla työskenteleviä.  He järjestävät tai voivat vastata erilaisista ilta-
toiminnoista, kuten elokuvailloista sekä peli-illoista. Pitkinä viikonloppuina ja 
juhlapyhinä toimintaa pyörittävät pääosin vapaaehtoiset, joka mahdollistaa 
sen, että kenenkään ei tarvitse viettää aikaa yksin tai juoda yksinäisyyteen.  
 
Täällä on järjestetty tansseja, leikkimielisiä kisoja ja kilpailuja sekä 
illanviettoja. Hauskaa voi pitää myös selvinpäin. (vertainen)  
 
Kalevassa järjestetään retkiä ja leirejä, joihin voi osallistua omavastuumaksua 
vastaan. Reissujen organisoinnista vastaa pääosin Kalevan henkilökunta.  
 
Ohjaajina ja vapaaehtoisina työskentelevät kokevat olevansa tasavertaisessa 
asemassa suhteessa Kalevan kävijöihin. Päiväkeskus Kalevasta saatava ver-
taistuki on suuntautunut enemmän toimintaan, jolloin vertaisuuden ”aste” on 
vähäisempi (Jyrkämä 2010, 34), eli kohderyhmän määrittely ei ole niin tärkeä. 
Kaikilla toimintaan osallistuvilla ei välttämättä ole omakohtaista kokemusta 
päihderiippuvuudesta, mutta sitä ei koeta toiminnan kannalta merkityksellise-
nä asiana. (Ohjaajana toimiva ei pidä itseään ammatillisena päihdetyöntekijä-
nä, koska on aikanaan siirtynyt täysin eri alalta ohjaajan tehtävään). Ohjaajan 
roolia Kalevassa haastateltavani kuvasi seuraavan lauseen kautta; ”Olla läsnä 
ja pitää langat käsissään.” (ohjaaja) 
 
Vertaistuki, keskusteluapu sekä ohjaus pulmallisissa tai haasteellisissa elä-
mäntilanteissa voi tapahtua yhtä lailla toisen kävijän (vertaisen) tai työntekijän 
toimesta. Yleensä ihmiset tukevat ja auttavat toisiaan kertomalla omista ko-
kemuksistaan ja selviytymistarinoistaan. Ketään ei haluta neuvoa siitä, kuinka 
elämää tulisi elää. Ihmisiä kannustetaan, luodaan uskoa ja toivoa siihen, että 
asiat voivat muuttua parempaan. ”Tämä on jokapäiväisten asioiden märehti-
mispaikka.” (vertainen) 
Asioita voi märehtiä, mutta vertaistuen voimalla asioista voi päästä eteenpäin. 
Näin ajatellen Kalevan toiminta saa piirteitä myös (Jyrkämä 2010, 16) ongel-
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man-ja arjen ratkaisuryhmästä, jossa ratkotaan myös vaikeaksi tai kuormitta-
vaksi koettuja asioita vertaiskokemusten tai ammattitiedon avulla. 
 
Ohjaaja ja vertainen kuvaavat toiminnan olevan Kalevassa myös hyvin yhtei-
söllistä. Monelle kävijälle muut vertaiset ovat muodostuneet tärkeiksi ihmis-
suhteiksi. Moni Kalevassa kävijä kokee sietä löytyvän ”perhe ja läheiset”. Kä-
vijäjoukossa on myös niitä, kellä ei ole läheisiä ollenkaan tai välit sukulaisiin ja 
ystäviin ovat katkenneet päihteiden käytön vuoksi. Merkityksellisiä elämänta-
pahtumia juhlitaan yhdessä muun kävijäkunnan ja henkilökunnan kanssa. 
Merkittäviä juhlahetkiä ovat mm. syntymäpäivät, raittiusvuodet ja muut yleiset 
juhla- ja pyhäpäivät. Kalevassa on myös surtu, vietetty muistohetkiä ja hauta-
jaisia. 
 
Kalevan omassa toiminnassa ei ole tällä hetkellä erityisiä keskustelu -tai ver-
taistukiryhmiä. Niitä on joskus kokeiltu erilaisiin teemoihin tai aihealueisiin liit-
tyen, mutta osallistuminen järjestettyihin ryhmätilanteisiin ei ole innostanut 
kävijöitä. 
 
Monet kävijöistä, käyvät joko AA-ryhmissä tai NA-ryhmissä, joten 
monella on jo oma vertaistukiryhmänsä (joten muodolliseen ver-
taistukiryhmätoimintaan ei ole tarvetta). (vertainen)  
 
Kalevan yhteisöllinen toiminta luo mahdollisuuden myös spontaanisti syntyville 
vertaistuellisille tilanteille, jolloin ryhmän rakenne on löyhä ja epävirallinen.  
 
Monesti se, että tekee yhdessä jotain – pelaa vaikka korttipeliä 
jonkun kanssa tai porukassa, tekee otollisen tilanteen hyvälle 
keskustelulle ja kokemusten vaihdolle.” (ohjaaja) 
 
Vapaamuotoiset, spontaanisti syntyvät vertaistukiryhmät nk. ”Porinapiirit” so-
pivat Kalevan kävijöille paremmin. Aihe tai teema ”porinapiiriin”, voi syntyä 
mistä tahansa aiheesta, joka jollakin lailla koskettaa tai kiinnostaa. Asioida 
puidaan ja mietitään yhdessä. Se voi nousta ihan tavanomaisesta vuorovaiku-
tustilanteesta, jossa vaihdetaan kuulumisia, kysellään vointia, tai kahvikupin 
äärellä käyty keskustelu muuttuu syvällisemmäksi. ”Täällä syntyy sellaisia po-
rinapiirejä” (vertainen) 
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Vertainen kuvaa käyntien Kalevassa olevan merkityksellisiä mm. uusien ystä-
vien saamisessa, kun entisistä päihdepiireistä on pyrkinyt pois. Hän on koke-
nut saavansa apua, tukea ja olkapäätä. Häneen on uskottu, hänelle on annet-
tu mahdollisuus ja häneen on luotettu. Ohjaaja toteaa vertaisen olleen merkit-
tävä tuen antaja monelle henkilölle. Kuuntelee, auttaa ja jakaa omia kokemuk-
siaan. ”Nyt kierrätän sitä hyvää minkä sain!” (vertainen) 
 
Kalevan toiminnassa on myös sääntöjä, joita noudattamalla rakentuu turvalli-
nen ja luottamuksellinen ympäristö vertaisten kesken. Paikalle tullaan selvin-
päin, jokaisen yksityisyyttä, mielipiteitä ja kokemuksia kunnioitetaan. Se mitä 
kuulee tai näkee, pysyy Kalevan seinien sisällä. Toisia ei saa käyttää hyväksi 
esim. rahallisesti. Kaikenlainen väkivallan käyttö on ehdottomasti kielletty. 
 
Analyysi ryhmän toiminnasta 
 
Päiväkeskus Kaleva on paikallisesti toimiva vertaistuellisuuteen perustuva 
paikka, johon voi tulla kuka vaan raitista päivää viettämään. Sen toiminnassa 
on mukana sekä kolmannen, että julkisen sektorin toimijoita, sekä yksittäisiä 
ihmisiä tai ryhmiä. Näin jäsennellen kysymyksessä on välittäjätaustainen ryh-
mä (Nylund, 2009). Sen toiminta perustuu yhdessäoloon ja yhdessä tekemi-
seen, toimien kävijöilleen yhdessäolo- ja aktiviteettiryhmänä. Se on ympäri 
vuoden toimiva kohtaamispaikka, jossa voi viettää aikaa vertaisten kanssa. 
Kaleva toimii avoimen ryhmän periaatteiden mukaan, jolloin toimintaan voi 
osallistua milloin vaan. 
 
Päiväkeskus Kalevan vertaistuki muodostuu löyhistä ja epävirallisista kokoon-
panoista, joissa keskustelun aiheet ja teemat syntyvät spontaanisti ja vapaa-
muotoisesti edeten. Sen toiminta perustuu vahvasti vertaistukeen ja kokemuk-
selliseen tietoon. Tarvittaessa käytössä on myös ammattitieto. 
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Kuva 13. Päiväkeskus Kalevan ryhmätoiminnan jaottelua 
 
Ryhmästä löytyneet hyvät käytänteet 
 
Kalevassa toimiva vertaistuki tarjoaa mahdollisuuden vapaamuotoiseen ja 
spontaaniin keskusteluun niin vertaisten kuin ammatti-ihmisten kanssa. Yh-
dessä tekeminen ja toisten vertaisten tapaaminen auttavat jaksamaan. Joka 
päivä ja ympärivuoden saatavilla oleva vertaistuki tuo yksilölle vahvan tuen 
arkeen. 
Kuva 14. Kalevan hyvät käytänteet 
 
6 LÄHEISTEN VERTAISTUKIRYHMÄN MALLINTAMINEN 
 
Tähän kehittämistyöhön tehty Benchmarking-analyysi tuotti runsaasti tietoa 
vertailun kohteena olleista vertaistukiryhmistä. Haastatteluaineiston ana-
lysoinnin kautta saadut tiedot ja hyvät käytänteet perusteluineen on koottu 
erilliseksi taulukoksi. (liite 2).  
 
Varkauden läheisten vertaistukiryhmän suunnittelun ja toteutuksen apuna käy-
tetty benchmarking tuotti peruslinjaukset ryhmän toimintamallille. Ryhmätoi-
minta käynnistyi keväällä 2017, jolloin myös ryhmään jäsenillä oli mahdolli-
suus vaikuttaa ryhmän toimintaan. Ryhmäläisten toiveet ja benchmarking-
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Ryhmän	luonne	
–	
Yhdessäolo/
Ak=vitee>ryhmä	
–	
Ongelma/
arjenratkaisuryh
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HYVIÄ KÄYTÄNTÖJÄ: 
Vapaamuotoiset ja spontaanit keskustelun aiheet, Yhdessä tekemistä, Kokoontumisia 
joka päivä. 
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menetelmällä löydetyt hyvät käytänteet vertaistukiryhmätoimintaan ovat linjas-
sa keskenään. Tämän ryhmätoiminnan raamit on esitelty kuvan 15 avulla. 
 
 
Kuva 15. Läheisten vertaistukiryhmän toimintamalli Varkaudessa 
 
Varkauden läheisryhmän taustaorganisaationa toimii niin kaupungin päihde-
palvelut kuin IH ry. Tätä kautta se luokittuu välittäjätaustaiseksi vertaistuki-
ryhmäksi (Nylund 2009). Ryhmän ohjaajina toimii kaksi ammattityöntekijää, 
joista toinen on IH:n vapaaehtoistyöntekijä ja toinen on Varkauden päihdekli-
nikan työntekijä. Näin ollen kyse on ohjatusta vertaistukiryhmästä, jossa oh-
jaajilla on riittävästi tietoa ryhmää yhdistävästä aiheesta ja siihen liittyvistä il-
miöistä (Jyrkämä & Karnell 2010, 16). Vertaistukiryhmän lähtökohtana on vai-
kea elämäntilanne, jolloin ryhmä on hyvä käynnistää ammattilaisten ohjaama-
na (Jyrkämä 2010, 35). 
 
Läheisryhmä on haluttu luoda mahdollisimman matalakynnyksen toiminnaksi, 
jolloin kaikki, jotka kokevat tarvitsevansa apua läheisensä päihteidenkäytön 
herättämiin kysymyksiin ja tunteisiin, ovat tervetulleita ryhmään läpi toiminta-
kauden. Näin ollen ryhmä toimii avoimena ryhmänä kohderyhmälleen. 
 
6.1 Ryhmän muotona avoin vertaistukiryhmä 
Avoimena toimivat ryhmät tarjoavat matalankynnyksen avun sitä tarvitseville. 
Ryhmässä kävijät voivat olla erivaiheissa toipumisessaan. Tätä kautta ryh-
mään tulee moninaisuutta ja eri näkökulmia. Avoimena toimiva ryhmä ei si-
touta ryhmäläisiä säännölliseen käyntiin. Ryhmässä voi käydä silloin kun siltä 
tuntuu. (Vilen ym2005.) 
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Taulukko 2. Benchmarking-otanta: Hyväksi todettuja asioita avoimesta vertaistukiryhmästä 
(kts. liite 2/1) 
  
RYHMÄN MUOTO HYVÄKSI TODETUJA ASIOITA 
Avoin ryhmä – Matalakynnys, saa tulla milloin vaan  
– halu hoitaa itseään, 
– ettei kenenkään tarvitse jäädä yksin  
– säännöllinen kokoontuminen pitkin 
vuotta.  
– Ryhmän jäsenet voivat vaihdella. 
 
 
Varkauden läheisten vertaistukiryhmä on käynnistynyt avoimena vertaistuki-
ryhmänä, jolloin sinne voi tulla keskustelemaan kokemuksistaan ilman sitou-
tumista säännölliseen työskentelyyn. Tasa-arvoisen lähtökohdan luomiseksi 
ryhmän toimintamallin kehittämisessä on kuunneltu ryhmään osallistuneita 
läheisiä. (Jyrkämä 2010, 35). Myös ryhmäläisten toiveena on ollut, että ryhmä 
pysyy avoimena ja näin ollen ryhmään voi tulla helposti ja matalalla kynnyksel-
lä. Kävijäkunnan vakiintuessa, ryhmän toimintaa on mahdollista muuttaa ryh-
mäläisten tarpeiden mukaiseksi.  
 
Ryhmän kokoontuminen 1 x kk 
 
Kahden ryhmän (Leijona emot ja Käpy ry) Benchmarking osoitti, että kerran 
kuukaudessa kokoontuva ryhmä ei käy liian raskaaksi ohjaajille eikä ryhmäläi-
sille.  
 
Varkauden läheisryhmä kokoontuu kerran kuukaudessa aina kahden tunnin 
ajan. Ensimmäiset kolme kertaa ryhmä kokoontui kahden viikon välein, sillä 
ryhmälle haluttiin hyvä ja napakka aloitus. Käytännön havainto osoittaa, että 
vähintään kerran kuukaudessa kokoontuminen on useimmille ryhmille mahdol-
linen. (Jyrkämä 2010, 43.) Tällöin se ei kuormita liikaa yleensä vapaaehtoise-
na toimivia ohjaajia tai ryhmässä kävijöitä. 
  
Tiivis, päivittäinen tai viikoittainen kokoontuminen mahdollistuu parhaiten kan-
salaistaustaisissa tai välittäjätaustaisissa vertaistukiryhmissä. Näille tyypillistä 
on spontaanisti syntyvät vertaistuenmuodot tai yksityisen ihmisen tai ryhmän 
yhteistyöllä toteutettu vertaistukitoiminta (Nylund 2009). 
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6.2 Ryhmäohjaus/vertaisohjaus kahden ohjaajan mallina 
Kahden ohjaajan malli 
 
Benchmarking osoitti, että ohjaajien määrä ja roolit ryhmien vetämisessä vaih-
televat. Ohjaajan tehtäviin voi kuulua tarkkaa suunnittelua, käytännön organi-
sointia ja toteutusta. Ohuimmillaan ohjaajan tehtävä voi olla avaimen hakemi-
nen kokoontumispäivinä. Usein julkisella sektorilla ja järjestöissä toimivilla ver-
taisryhmillä on etukäteen määritelty teema ja suunnitelma ryhmän kestosta ja 
sisällöstä, jolloin myös ohjaajina toimivat ammattilaiset. (Jyrkämä 2010, 30). 
Ohjaajan tärkein tehtävä on kuitenkin ”ohjailla ryhmää”, huolehtia ryhmädy-
namiikasta ja asettua osaksi ryhmää. 
 
Taulukko 3. Benchmarking-otanta: Hyväksi todettuja asioita ryhmän ohjauksesta (kts. liite 2/1) 
 
RYHMÄN OHJAUS/VERTAISOHJ. HYVÄKSI TODETTUJA ASIOITA 
  
Ammattilainen – ammattitaito-ja tieto käsiteltävästä 
asiasta,  
– ryhmädynamiikasta huolehtiminen,  
– kokemustieto ja ammattitieto puhu-
vat (sekoittuvat ryhmässä).  
– Kyky asettua ammattiroolista ulos ja 
asettua osaksi ryhmää. 
–  Antaa itsestään (henkilökohtaisesti) 
enemmän kuin perinteisessä asia-
kastyöskentelyssä.  
– Käsiteltävät asiat nousseet esille ha-
vaituista tarpeista ja asiakkaiden tar-
peista.  
– Työskentely suunniteltua ja tavoit-
teellista.  
– Yleensä 2 ohjaajaa.  
 
 
Vertailuryhmistä saatujen kokemusten mukaan, erityisesti vanhemmille suun-
natuissa vertaistukiryhmissä kahden ohjaajan malli on toimiva, sillä se tuo tur-
vaa ja tukea vaikeiden asioiden käsittelemiseen ryhmässä. Molemmilla ohjaa-
jilla on hyvä olla riittävä ymmärrys käsiteltävästä asiasta, kokemuksen tai kou-
lutuksen kautta. (Jyrkämä & Karnell 2010,16.) Huumeiden käyttäjien läheis-
ryhmässä käsitellään vaikeita tunteita ja asioita, joten kaksi ohjaajaa tukee 
hyvin ryhmää ja pitää ryhmädynamiikkaa kasassa. Samalla ammattitieto- ja 
kokemustieto pääsevät vuoropuheluun keskenään. 
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6.3 Ryhmän luonne, Itsekasvuryhmä 
Itsekasvuryhmä ja/tai ongelman-ja arjenratkaisuryhmä 
 
Benchmarking-aineistoni mukaan ryhmät usein miten ovat ongelman -ja arjen-
ratkaisuryhmiä tai itsekasvuryhmiä, joissa keskitytään puhumiseen, käsitellään 
menetyskokemuksia tai ratkotaan arjessa vaikeaksi ja kuormittavaksi koettuja 
asioita (Laimio & Karnell 2010, 16).  
 
Taulukko 4. Benchmarking-otanta. Hyväksi todettuja asioita Itsekasvu -sekä ongelman-ja 
arjenratkaisuryhmistä (kts. liite 2/2) 
 
RYHMÄN LUONNE HYVÄKSI TODETTUJA ASIOITA 
Itsekasvuryhmä - Ratkotaan omaan arkielämään vai-
kuttavaa asiaa tai ongelmaa, jaetaan 
kokemustietoa. Voimaantuminen 
Ongelma/arjenratkaisuryhmä - Tyypillisesti keskitytään puhumiseen 
sekä kokemustiedon ja ammattitie-
don jakamiseen. Arkielämään liittyvä 
haaste, joka vie voimia. Kokemuksen 
jakaminen muiden kanssa, sekä asi-
an/ilmiön ymmärtäminen. Voimava-
rakeskeinen lähestyminen. 
 
 
Läheisten vertaistukiryhmä sijoittuu näiden kahden väliin, sillä ryhmässä käsi-
tellään niitä tunteita ja ajatuksia mitä huumeiden käyttö aiheuttaa. Samalla 
lisätään tietoisuutta päihdesairaudesta. Toiminnan keskiössä on läheisten 
omien voimavarojen löytäminen ja rajojen asettaminen käyttäjälle. Toiminta 
tähtää osallistujien omaan muuttumiseen ja kasvuun. Ryhmän avulla pyritään 
irrottautumaan niistä tunteista ja negatiivisista toimintatavoista, jotka osaltaan 
mahdollistavat läheisen huumeiden käytön. 
 
6.4 Ryhmän toiminta, vapaamuotoista keskustelua 
Vapaamuotoinen eteneminen 
 
Benchmarking osoitti, että useimmissa vertaistukiryhmissä edettiin vapaamuo-
toisesti keskustellen ilman etukäteen suunniteltua tarkkaa teemaa. Poikkeuk-
sen tekivät Revonhännän suljetut vertaistukiryhmät, jotka etenivät suunnitel-
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mallisesti ja tavoitteellisesti eteenpäin. 12 askeleen itsehoitoryhmissä teemat 
viitoitettiin ohjelmasta.  
 
Taulukko 5. Benchmarking-otanta. Hyväksi todettuja asioita vapaamuotoisesti etenevästä 
ryhmästä 
 
RYHMÄN TOIMINTA HYVÄKSI TODETTUJA ASIOITA 
Vapaamuotoinen eteneminen - Ei ennalta suunniteltua aihe-aluetta, 
vaan keskustelun aine nousee ryh-
mästä  
– Pystytään käsittelemään sillä hetkel-
lä pinnalla olevaa ryhmän tai yksilön 
kokemaa arkielämän haastetta tai 
sen osa-aluetta 
 
 
Läheisten vertaistukiryhmässä edetään pääosin vapaasti keskustellen. Kes-
kustelun aiheet ja teemat nousevat ryhmästä ja sen hetkisestä tilanteesta. 
Ryhmään kutsutaan tarvittaessa eri asiantuntijoita tai kokemusasiantuntijoita 
keskustelemaan ryhmäläisten kanssa (esim. NA-ryhmästä). Näistä asiantunti-
ja vierailuista oli saatu hyviä kokemuksia muissakin ryhmissä. Ryhmässä kan-
nattaa käyttää terapiakortteja, valokuvia tai muuta työskentelyä keskustelun 
tukena ja sen rinnalla. Monipuolinen työskentely tuo vaihtelua ryhmäkokoon-
tumisiin. 
 
Kuva 19. Omaan toimintaan sopivat käytännöt 
 
7 POHDINTA 
 
7.1 Läheisten vertaistukiryhmän kehittämisen valintoja ja arviointia 
Varkaudessa läheisille suunnatun vertaistukiryhmän suunnittelu ja toiminnan 
kehittäminen aloitettiin keväällä 2016, josta se lopulta kytkeytyi osaksi tätä 
opinnäytetyöprosessia. Läheisten vertaistukiryhmä aloitti toimintansa keväällä 
2017 benchmarking-prosessin ollessa vielä kesken.  Ensimmäisessä kokoon-
HYVIÄ KÄYTÄNTÖJÄ: 
Toiminta toteutetaan Järjestö –ja julkistaustaisena yhteistyönä, Avoin vertaistukiryhmä, 
Kaksi Ohjaajaa, Vapaamuotoiset keskustelut, Asiantuntijavierailijoiden hyödyntäminen, 
Kokoontuminen 1 x kk, Oma Facebook-ryhmä, ammattitiedon ja kokemustiedon vuoro-
puhelu 
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tumisessa kuultiin myös ryhmäläisten toiveita ryhmän toiminnan suhteen, sillä  
Jyrkämän (2010, 35) mukaan näin kannattaa toimia. Nämä toiveet ja bench-
marking-menetelmällä löydetyt hyvät käytänteet vertaistukiryhmätoimintaan 
olivat linjassa keskenään. Näin ollen Varkauden läheisten vertaistukiryhmän 
suunnittelun ja toteutuksen apuna käytetty benchmarking tuotti peruslinjaukset 
ryhmän toimintamallille.  
 
Hyviä käytäntöjä ja toimintatapoja on etsitty muista Varkaudessa toimivista 
vertaistukiryhmistä ja sovellettu omaan toimintaa sopivaksi. Benchmarking eli 
vertailukehittäminen toteutettiin teemahaastatteluja hyödyntäen. Haastatelta-
vina oli erilaisten vertaistukiryhmien ohjaajia sekä ryhmän aktiivisia kävijöitä. 
Haastattelemalla toteutettu benchmarkig toimi tässä kehittämistyössä erittäin 
hyvin, sillä haastatteluja tehdessäni olin myös vertaistukiryhmän ohjaajan roo-
lissa. Näin ollen haastattelutilanteet saivat piirteitä myös vertaiskonsultoinnis-
ta, jossa kokemuksia ja ajatuksia vaihdettiin muiden toimijoiden kanssa. 
 
Toiminnan käynnistyminen ja opinnäytetyöprosessin limittäinen eteneminen 
on antanut tilaisuuden tarkastella toimintamallin sopivuutta ryhmätoimintaan. 
Avoimena toimiva vertaistukiryhmä on tarjonnut mahdollisuuden matalakyn-
nyksiselle palvelulle. Ryhmään on saanut tulla uusia ihmisiä pitkin toiminta-
kautta. Siihen on muodostunut oma ydinporukka, joka osallistuu toimintaan 
poikkeuksetta aina. Aika ajoin ryhmään on tullut uusia läheisiä, jolloin uutta 
kokemustietoa on tullut jaettavaksi. Läheiset ovat erivaiheessa omaa mat-
kaansa, jolloin aito ja monipuolinen kokemusten jakaminen on mahdollistunut. 
Ryhmässä edetään pääosin vapaasti keskustellen, jolloin teemaat nousevat 
ryhmästä. Vaihtelua ryhmätoimintoihin on tuonut terapiakorttien käyttäminen, 
kirjoittaminen sekä ryhmään kutsutut vierailijat jotka ovat olleet ammattilaisia 
tai kokemusasiantuntijoita. Tämän tyyppinen vaihtelevuus oli todettu hyväksi 
muissa (lähinnä) vanhemmille suunnatuissa vertaistukiryhmätoiminnoissa. 
 
Ryhmä kokoontuu kerran kuukaudessa aina kahden tunnin ajan. Aluksi ryhmä 
kokoontui kahden viikon välein, jotta toiminta saatiin kunnolla käyntiin. Tämä 
kerran kuukaudessa kokoontuva ryhmä oli myös benchmarkkauksen mukaan 
toimivin tapa tämän tyyppiseen ryhmään. Kahden tunnin ajan kestävä ryhmäti-
lanne on ollut käytössä useimmissa ryhmissä. Tilat ryhmän kokoontumiselle 
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löytyivät Päiväkeskus Kalevan tiloista, jossa on muutakin vertaistuellista toi-
mintaa. 
 
Ryhmän ohjaus tai vertaisohjaus tapahtuu kahden ammattilaisen toimesta. 
Ryhmän ohjauksesta vastaa päihdeklinikan työntekijä yhdessä IH:n vapaaeh-
toisen kanssa. Kahden ohjaajan malli on toimiva, sillä ryhmässä käsitellään 
vaikeita asioita. Samalla se tuo turvaa ja auttaa pitämään ryhmädynamiikan 
kasassa. Ryhmälaisten kokemustieto ja ohjaajien ammattitieto täydentävät 
toisiaan. Kokemustiedon ja ammattitiedon jakaminen oli koettu toimivana ele-
menttinä Avoin päiväkoti Revonhännän vertaistukiryhmissä. 
 
Benchmarking tuotti myös ryhmän sisäiseen toimintaan hyödynnettävää tie-
toa. Näistä merkittävin löytö oli Leijonaemojen käyttämä ”ryhmän jatkot”. Ver-
taistukiryhmässä kävijöille oli luotu oma Facebook-ryhmä, jossa ryhmäläiset 
saivat vaihtaa ajatuksia ja tietoa ryhmäkokoontumisten välillä. Tämä käytäntö 
on otettu käyttöön myös läheisten vertaistukiryhmässä.  
 
Huuskonen (2010) jäsentelee, että vertaistuellinen toiminta voi lähtökohdiltaan 
olla kolmannen sektorin tai ammattilaistahon yhdessä järjestämää toimintaa, 
jolloin se nähdään kiinteänä osana asiakkaan saamaa palvelua, sekä yhtenä 
osana hoito-ja kuntoutumisprosessia. Julkinen palvelujärjestelmä sekä vertais-
tuki sivuavat toinen toisiaan miltei aina.  Kansallisen mielenterveys- ja päihde-
suunnitelman tavoitteena on kehittää mielenterveys-ja päihdepalveluja siten, 
että kunnat koordinoisivat julkisten, yksityisten ja kolmannen sektorin tarjoa-
mat palvelut yhtenäiseksi kokonaisuudeksi siten, että vertaisverkostojen ja 
palvelujärjestelmän välille muodostuisi selkeä rakenne. Visio vertaistukitoi-
minnan liittämisestä osaksi hyvinvointipalveluja mahdollistaa paremmin palve-
lujen asiakaslähtöisyyden, jolloin kokemustieto saadaan myös ammattilaisten 
tietouteen. (Jyrkämä & Huuskonen 2010, 82-84; Partanen ym. 2010, 15.)  
Tässä opinnäytetyössä luotu toimintamalli vastaa hyvin Kansallisen mielenter-
veys-ja päihdetyön tavoitteita, sillä läheisille suunnattu vertaistukiryhmä toteu-
tuu julkisen palvelun ja järjestötyön yhteistyönä. Erityisesti läheisille suunnatun 
palvelun tarve oli havaittu Varkaudessa. Myös opinnäytetyön yhtenä tavoit-
teena oli luoda läheisten vertaistukiryhmätoiminta osaksi Varkauden päihde-
palveluja. Näin Varkauteen saatiin tuotettua ”uusi palvelu”, tukimuoto joka pal-
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velee juuri huumeiden käyttäjien läheisiä. 
7.2 Kehittämisen taustalla vaikuttavat asiat 
Kehittämistyön lähtökohtana oli huumeiden käyttäjien läheisille suunnatun ver-
taistukiryhmän toimintamallin luominen. Taustalla vaikutti omasta työstäni se-
kä Varkauden päihdepalveluissa esiin noussut tarve läheisille suunnatusta 
tukitoiminnasta.  
 
Päihdehuoltolaki (41/1986) ohjaa omalta osaltaan palvelujen järjestämisestä 
myös huumeiden käyttäjän läheisille. Päihdepalvelut ovat lähtökohdiltaan hy-
vin käyttäjäkeskeisiä, jolloin läheisiä autetaan osana päihdeongelmaisen hoi-
toa. Erityisesti läheisille suunnattu vertaistukitoiminta palvelee omalta osaltaan 
Päihdehuoltolain eetosta. 
 
Nykyään yhä useampi perhe joutuu tilanteeseen, jossa joutuu kohtaamaan 
oman lapsen huumeiden käytön ja sen tuomat haitat. Huumeiden käyttö on 
arkipäiväistynyt. Huumekokeilut ja erityisesti kannabiksen käyttö ovat lisään-
tyneet nuorten keskuudessa niin Varkaudessa kuin koko Suomessa.  
 
Läheiset, erityisesti huumeiden käyttäjän vanhemmat kaipaavat paljon tukea 
omaan jaksamiseen silloin kun oma lapsi on huumeiden käyttäjä. Joskus no-
pea reagoiminen ja viranomaisten puuttuminen nuoren päihteiden käyttöön 
auttaa ja nuoren huumekokeilut loppuvat. Aina näin ei käy, vaan nuori ajautuu 
käyttämään huumeita yhä enemmän. Vanhemmille tilanne on aina kriisi. Tilan-
teen jatkuessa myös kriisi pitkittyy. Läheisiä yritetään auttaa osana sosiaali-ja 
terveyspalveluita. Monissa päihdehoidon -ja kuntoutuksen yksiköissä on tarjol-
la keskusteluapua myös heille. Monesti päihteiden käyttäjän sitoutuminen hoi-
toon on katkonaista, jolloin myös läheisten avun saanti voi vaikeutua. Läheiset 
tarvitsevat toipuakseen niin ammattiapua kuin vertaistukea. Yksi tapa auttaa 
läheisiä on vertaistukitoiminta. Ryhmässä voi jakaa vapaasti niitä kokemuksia 
ja tunteita mitä lapsen päihteiden käyttö aiheuttaa. 
 
Vertaistuella voi olla suuri merkitys erilaisissa voimaatumis -ja toipumiskoke-
muksissa sekä kriisien läpikäymisessä. Samassa tilanteessa olevat ihmiset 
78 
 
toimivat suurena apuna toisilleen hankalassa elämäntilanteessa. Vertaistuen 
kautta tulee kokemus, ettei ole asioiden kanssa yksin.  
 
Varkaudessa toimii paljon erityyppisiä vertaistukiryhmiä omalle kohderyhmäl-
leen. Tyypillisiä vertaistuen järjestäjiä ovat erilaiset järjestöt ja seurakunta, 
joiden toimintaan sisältyy monimuotoinen vertaistukityö. Vertaistukiryhmät 
ovat luoneet omia käytäntöjä sekä toimintamalleja joiden mukaan toimivat.  
Huumeiden käyttäjien läheisten vertaistukitoiminnan juuret löytyvät Irti Huu-
meista ry:n toiminnoista, joka on yli kolmenkymmenen vuoden ajan järjestänyt 
vertaistukea läheisille. Kuulumiseni IH:n vapaaehtoisiin, on mahdollistanut 
vertaistukiryhmän käynnistämisen myös Varkaudessa.  
 
7.3 Havaintoja toiminnasta ja jatkokehitysehdotukset 
Tätä loppupohdintaa kirjoittaessa läheisten vertaistukiryhmä on toiminut Var-
kaudessa vuoden. Kokemukset toiminnasta ovat olleet pääosin hyviä. Läheis-
ten vertaistukiryhmä toiminta on otettu ilolla vastaan läheisten keskuudessa. 
Siitä on muodostunut merkittävä tuen ja avun saannin paikka ryhmäläisille.  
 
Ryhmässä kävijät ovat erivaiheissa elämäänsä. Osalla huumeiden värittämää 
läheisen elämää on kestänyt yli 20 vuotta, lyhimmillään 6 kuukautta. Henkisen 
tuen lisäksi vertaistuki on tiedollista tukea, jossa jaetaan käytännön neuvoja, 
ehdotuksia ja omia näkemyksiä. Tämä monipuolinen kokemustieto on toiminut 
selvänä voimavarana ryhmässä. Ryhmässä kokemuksia jaetaan, hyvistä het-
kistä riemuitaan ja vaikeissa asioissa surraan. Toivon ylläpitäminen on keski-
össä. 
 
Vertaistukiryhmä toimii avoimena ryhmänä kohderyhmälleen. Kohderyhmää ei 
ole tarkkaan rajattu, vaan ryhmään voi tulla se, kuka kokee olevansa huumei-
den käyttäjän läheinen. Ryhmässä käy säännöllisesti 5–9 läheistä. Suurin osa 
ryhmässä kävijöistä on (aikuisen lapsen) äitejä tai isejä. Joukossa on ollut 
mukana myös huumeiden käyttäjän sisaruksia tai aikuisia lapsia. Ryhmä on 
vielä sangen pieni, mutta toisaalta se on antanut mahdollisuuden pidemmille 
puheenvuoroille ja ajatusten vaihdolle. 
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Vertaistukiryhmässä kävijät ovat kaikki jollain tavoin läheisiä, mutta läheisen 
rooli on hieman erilainen sen mukaan, onko hän vanhemman, sisaruksen vai 
lapsen roolissa suhteessa käyttäjään. Tätä taustaa vasten voi miettiä onko 
Varkaudessa tarvetta laajentaa läheisten vertaistukitoimintaa siten, että jokai-
selle läheisroolissa olevalle löytyisi oma vertaistukiryhmä.  
 
Läheisten vertaistukiryhmään on suunniteltu myös suljetun ryhmän runko. 
Tämä runko sisältää 10 tapaamiskerran työskentelyn, jossa on selkeästi tera-
peuttinen ja tavoitteellinen ulottuvuus. Jatkossa on siis mahdollista järjestää 
myös intensiivisempään työskentelyyn keskittynyt ryhmä. Tällaisen suljetun 
ryhmän pilotoinnin, voisi tulevaisuudessa suorittaa esimerkiksi opinnäytetyö-
nä. 
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                      Liite 1 
BENCHMARKING-HAASTATTELU: 
 
Yleistä: 
 
Mikä vertaisryhmä kyseessä: 
Taustaorganisaatio: 
 
Vertaisohjaus: 
 
Kuinka vertaisohjaus/ryhmäohjaus toimii ryhmässä? 
- Ammattilainen, vertainen, ei ohjaajaa/jaettu vastuu ohjauksesta 
- Miksi näin? Perustelut? 
- Mitä tulee ottaa huomioon ryhmää ohjatessa? 
- Koulutus ryhmäohjaukseen? 
 
Ryhmän muoto: 
- Onko ryhmä avoin, suljettu, täydentävä ryhmä? 
- Mikä hyvää tässä mallissa? 
 
Ryhmän luonne ja toiminta: 
- Ryhmän tavoite? Tietoa, tukea, elämänhallintaa 
- Ryhmän luonne? Itsekasvuryhmä, yhdessäolo/aktiviteettiryhmä, vaikuttavuus-
ryhmä 
- Kuinka ryhmässä edetään? Vapaamuotoinen eteneminen, Ohjelmalli-
nen/suunnitelmallinen eteneminen, teemallinen eteneminen? 
 
Yhteistyötahot ja verkostoituminen: 
- Paikallinen vaikuttaminen, valtakunnallinen vaikuttaminen 
- Käykö ryhmässä asiantuntijoita kertomassa asioista? 
 
Ryhmään pääseminen: 
- Kuinka ryhmään pääsee, mistä tietoa, ehtoja? (markkinointi) 
- Kuinka usein ryhmä kokoontuu? Minkä aikaa kokootumiskerta kestää? Missä 
kokoonnutaan? 
 
Oma motiivi/ intressi vertaisryhmätoimintaan: 
- Miksi lähtenyt toimintaan mukaan? Mikä motivoi? 
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                    Liite 2/1 
Benchmarking-analyysi hyväksi todetuista käytänteistä 
 
RYHMÄN MUOTO HYVÄKSI TODETUJA ASIOITA 
Avoin ryhmä – Matalakynnys, saa tulla milloin vaan  
– halu hoitaa itseään, 
– ettei kenenkään tarvitse jäädä yksin  
– säännöllinen kokoontuminen pitkin 
vuotta.  
– Ryhmän jäsenet voivat vaihdella. 
 
Suljettu ryhmä – Kokoontuu tietyn aikaa (5-6 kertaa), 
lyhyt kestoisia,  
– ryhmädynamiikka ei muutu koko 
ajan, helpompi ohjata ja edetä suun-
nitelman mukaan. 
– Ei synny ”ryhmäriippuvuutta”,  
– Samana pysyvät ryhmän jäsenet. 
 
Täydentävä ryhmä – Sellaisia ei ollut 
 
 
         
            
RYHMÄN OHJAUS/VERTAISOHJ. HYVÄKSI TODETTUJA ASIOITA 
Vertainen – On saanut ohjaajakoulutusta omasta 
järjestöstään,  
– oma kokemustieto taustalla, yhteinen 
”kieli” ja sama kokemus.  
– Oma rooli tasavertainen muiden 
kanssa,  
– huolehtii ryhmän aloituksesta, ete-
nemisestä ja lopetuksesta myös 
ryhmädynamiikasta huolehtiminen.  
– 1-2 ohjaajaa. 
 
Ammattilainen – ammattitaito-ja tieto käsiteltävästä 
asiasta,  
– ryhmädynamiikasta huolehtiminen,  
– kokemustieto ja ammattitieto puhu-
vat (sekoittuvat ryhmässä).  
– Kyky asettua ammattiroolista ulos ja 
asettua osaksi ryhmää. 
–  Antaa itsestään (henkilökohtaisesti) 
enemmän kuin perinteisessä asia-
kastyöskentelyssä.  
– Käsiteltävät asiat nousseet esille ha-
vaituista tarpeista ja asiakkaiden tar-
peista.  
– Työskentely suunniteltua ja tavoit-
teellista.  
– Yleensä 2 ohjaajaa.  
 
Vertainen ja Ammattilainen – Sellaista ei ollut 
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                     Liite 2/2 
 
 
RYHMÄN LUONNE HYVÄKSI TODETTUJA ASIOITA 
Itsekasvuryhmä – Ratkotaan omaan arkielämään vai-
kuttavaa asiaa tai ongelmaa, jaetaan 
kokemustietoa. Voimaantuminen. 
 
Yhdessäolo/aktiviteettiryhmä – Yhdessä oleminen ja yhdessä teke-
minen auttavat jaksamaan omassa 
arjessa. Ystävyyssuhteet sekä mie-
lekäs tekeminen sekä ajanviete. Yk-
sinäisyyden torjuminen.  
 
Vaikuttavuusryhmä – Toimitaan yhdessä tärkeän asian 
eteen. Vaikutetaan omaan (heik-
koon) asemaan ja palveluiden paran-
tamiseen. Osallisuus ja osallistumi-
nen. 
 
                                         
 
 
RYHMÄN TOIMINTA HYVÄKSI TODETTUJA ASIOITA 
Vapaamuotoinen eteneminen - Ei ennalta suunniteltua aihe-aluetta, 
vaan keskustelun aine nousee ryh-
mästä  
– Pystytään käsittelemään sillä hetkel-
lä pinnalla olevaa ryhmän tai yksilön 
kokemaa arkielämän haastetta tai 
sen osa-aluetta 
 
Teemallinen eteneminen – Etukäteen valmisteltu aihe tai teema 
jonka ympärillä voi käydä keskuste-
lua omaan kokemukseen liittyen. 
Samalla se toimii informatiivisena 
elementtinä. ”Kotiläksyjen hyödyn-
täminen”. 
 
Ohjelmallinen eteneminen – Ohjelma on tarkoitettu keinoksi ja oh-
jenuoraksi, joilla ”jäsenet tervehtyvät 
ja yhteisö toimii”.  
– Ohjelman tehtävänä on edistää ja 
tukea ryhmäläisten raittiutta ja toi-
pumista,  
– Se on henkilökohtainen toipumisoh-
jelma,  
– Ohjelma ohjaa ja pitää ryhmätoimin-
taa koossa.  
– Jaetut tarinat ja itsepohdiskelu. 
 
   
 
